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Apresentacgao

O Plano de Acédo da Rede Alyne de Santa Catarina representa um marco estratégico na organizacao e fortalecimento da
rede de salde do estado, alinhado aos principios do Sistema Unico de Saude (SUS) e as diretrizes nacionais de regionalizacéo e
integracdo dos servicos de saude. Para isso, parte-se de um diagndstico situacional detalhado, que identifica as necessidades e
potencialidades de cada macrorregido de saude, considerando a capacidade instalada, os recursos disponiveis e os desafios
especificos de cada territorio.

A construcdo do Plano de Acado da Rede Alyne em Santa Catarina é pautada pela participagcdo ativa dos Grupos
Condutores, que reunem representantes de diversos setores da saude e outras areas afins. Esses grupos tém a missao de discutir,
propor e validar as agdes necessarias para o desenho da rede, garantindo que as decisdes sejam tomadas de forma colaborativa e
alinhadas as reais necessidades da populagao. O plano busca, ainda, promover a integragao entre os diferentes niveis de atengao
— primaria, secundaria e terciaria —, fortalecendo a governanga regional e assegurando a continuidade do cuidado em todo o
estado. Com isso, Santa Catarina avanga na consolidacdo de uma rede de saude mais eficiente, humanizada e preparada para os

desafios atuais e futuros.
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2. Objetivo do Plano
Este plano tem como objetivo principal estruturar uma rede de atencdo a saude materna e infantil que seja resolutiva,

equanime e de qualidade, garantindo o acesso universal e integral aos catarinenses.

3. Justificativa

A construgao do Plano de Agdo da Rede Alyne em Santa Catarina justifica-se pela necessidade de organizar e fortalecer a
rede de atengao a saude no estado, garantindo respostas eficazes e equanimes as demandas da populagao. Santa Catarina, com
sua diversidade geografica, econémica e social, apresenta realidades distintas em suas macrorregides de saude, o que exige um
planejamento estratégico e regionalizado. O plano surge como uma ferramenta essencial para superar desafios como a
fragmentacao dos servigos, desigualdades no acesso e a necessidade de integracao entre os niveis de atengéo, promovendo a
continuidade do cuidado e a otimizag&o dos recursos disponiveis.

Além disso, a elaboragao deste plano esta alinhada as diretrizes nacionais do SUS e aos compromissos assumidos com a
Rede Alyne, descritos nas Portarias 5.349 e 5.350 de 12 de Setembro de 2024, que visam a qualificagdo da gestdo e da
assisténcia em saude. Ao diagnosticar a situacao atual, identificar as capacidades instaladas e envolver os Grupos Condutores na
tomada de decisbes, o plano tenta assegurar que as agdes propostas sejam contextualizadas, participativas e orientadas para a
melhoria continua do sistema de saude. Dessa forma, a construgao do plano ndo sé fortalece a governancga regional, mas também

contribui para a redugéo das iniquidades e a garantia de um atendimento integral e humanizado para todos os catarinenses.
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4. Plano de Agao Regional da Rede Alyne

4.1 Governanca da Rede Alyne

Abaixo sera apresentada as informagdes sobre os atores e espacos de governanga da Rede Alyne.

Secretario Estadual de Saude: Diogo Demarchi Silva, contato: 48 3664.8847 | 48 3664.8848 e e-mail:
agenda@saude.sc.gov.br

Coordenadora da CIB-SC e Secretaria Municipal de S&o José: Sinara Regina Land Simioni - 48 3664.48860 contato:

cosemssc@cosemssc.org.br

Coordenadora da Rede Alyne no Estado: Francielly Marcia de Andrade Cardoso, enfermeira Lotada na Coordenagao do
Cuidado Integral a Saude da Mulher, Crianga e Adolescente, contato: telefone: 48 3664.7278, e-mail:

daps.saudedamulher@saude.sc.qgov.br

Diretora de Atencdo Primaria & Saude: Angela Maria Blatt Ortiga - contato: 48 3664.45756 e e-mail: daps@saude.sc.gov.br

Gerente de Promocgao, Prevencao e Atencado a Saude: Maria Catarina da Rosa - contato: 48 3664.47274 e e-mail:
daps.gapps@saude.sc.gov.br

Area técnica da Secretaria Estadual de Saude responséavel pela coordenacdo da Rede Alyne no estado: Barbara Litiane da
Silva Vargas Leal; Barbara Cristine Manoel ; Francielle Da Rosa de Almeida; Francielly Marcia de Andrade Cardoso; Gabriel
Calixto Pulhiez; Halei Cruz; Karine Freire; Laura Schervenski Nunes; Luciane Figueiredo Mendes; Marcia de Oliveira.

O estado de Santa Catarina conta com um Grupo Condutor Estadual da Rede Alyne, composto por representantes de

diferentes setores da Secretaria de Estado da Saude. A seguir, apresenta-se o quadro com os membros que integram esse grupo.


mailto:agenda@saude.sc.gov.br
mailto:cosmssc@cosemssc.org.br
mailto:daps.saudedamulher@saude.sc.gov.br
mailto:daps@saude.sc.gov.br
mailto:daps.gapps@saude.sc.gov.br

Quadro 1. Membros titulares e suplentes do Grupo Condutor Estadual da Rede Alyne em Santa Catarina

Setor de Representagéo

Membros titulares

Membros suplentes

Diretoria de Ateng¢ao Primaria a Saude

1° Titular - Maria Catarina da Rosa

1° Suplente - Angela Maria Blatt Ortiga

Geréncia de Atencao, Promogao
e Prevencéao a Saude

1° Titular - Francielly Marcia de Andrade Cardoso

1° Suplente - Barbara Litiane da Silva Vargas

2° Titular - Barbara Cristine Manoel

2° Suplente - Luciane Figueiredo Mendes

Regulacdo Ambulatorial

1° Titular - Daniele Morando Blanc

1° Suplente

Diretoria de Atengao Especializada

1° Titular - Francyelly Justen Duarte

1° Suplente - Ronize Zenir Sagas

Diretoria de Vigilancia Epidemioldgica

1° Titular - Aline Piaceskii Arceno

1° Suplente - Yuri Munir Igor Alves G
Figueiredo

2° Titular - Simone Suplicy Vieira Fontes

2° Suplente - Karine Baretta Toninelo Vieira

Geréncia de Planejamento

1° Titular - Deyse Hames

1° Suplente

Superintendéncia de Urgéncia e Emergéncia

1° Titular - Denise Cavallazzi Pévoas de Carvalho

1° Suplente Francine Nataline Teixeira

Geréncias Regionais de Saude

1° Titular - Adaiana Fatima Almeida

1° Suplente - Edilene Severino

2° Titular - Ana Paula Sebold Zimermann

2° Suplente - Fabiola Mello

3° Titular - Eliane Farinéa Techio

3° Suplente - Maria Silezia Machado de Aguiar

4° Titular - Vanessa Solforoso Piccoli

4° Suplente - Neuza Alves da Luz

Conselho Estadual de Saude de

o Ti _ o

Santa Catarina 1° Titular 1° Suplente

1° Titular - Clemilson Augusto de Souza 1° Suplente

Conselho ’de Secretarios Mun_|C|pa|s de 2° Titular - Fabio Antonio de Souza 2° Suplente
Saude de Santa Catarina

3° Titular - Meri Aparecida Machado 3° Suplente

Grupos de Conducéo e/ou
Camaras Técnicas da
Rede Materno Infantil - Rede Alyne

1° Titular - Larissa Demarco

1° Suplente - Keila Fernandes Paiva Fuzeta

2° Titular - Marlene Serafim

2° Suplente - Leonice Gan Bianchini

3° Titular - Roseni Terezinha Firmino

3° Suplente - Mayara Patricia Loth Schelbauer

4° Titular - Silvana Possani Medeiros

4° Suplente - Ediane Bergamin Testa

Distrito Sanitario Indigena

1° Titular - Tatiane Cristina Dal Bosco

1° Suplente

14
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Fonte: elaborado pela Diretoria de Atengéo Primaria a Saude - DAPS/SES

Estdo sendo estruturados Comités Macrorregionais da Rede Alyne nas oito macrorregides do Estado de Santa Catarina,
conforme PDR, sendo que em algumas regides, os Comités Regionais permanecem ativos e estdo sendo mantidos também os
comités regionais.

No estado de Santa Catarina, ndo ha ainda um Comité Executivo de Governangca da RAS (Rede de Atengdo a Saude)
especifico para cada macrorregiao. As discussoes e deliberagdes sobre as redes ocorrem nos espacos da Comissao Intergestores
Regional (CIR) e nos Comités Macrorregionais das redes tematicas, como a Rede de Atengdo as Urgéncias e Emergéncias, a
Rede de Atencdo a Saude da Pessoa com Deficiéncia, a Rede Alyne, a Rede de Atencédo as Condi¢cdes Crbnicas, a Rede de
Atencao Psicossocial, conforme as diretrizes nacionais e regionais.

Os organismos que compdem a estrutura de governanga intergovernamental do SUS sao responsaveis por articular e
coordenar as agdes entre os entes federativos — Unido, estados e municipios — promovendo integragdo, cooperacgéo e
alinhamento das politicas de saude publica no territério nacional. O principal objetivo desses espagos é garantir a coordenagao
vertical do SUS, por meio de decisdes construidas por consenso, e ndo por votagéo (Brasil, 2011). Destacam-se como instancias
centrais desse processo a Comissao Intergestores Tripartite (CIT), a Comissao Intergestores Bipartite (CIB) e a Comissao
Intergestores Regional (CIR).

A CIB tem como atribui¢des adequar as diretrizes nacionais as especificidades regionais de cada estado, bem como propor
normas complementares que regulam as relagdes entre estado e municipios, e entre os préprios municipios, no processo de
implementacdo do SUS. Em Santa Catarina, a CIB-SC é composta por representantes da Secretaria de Estado da Saude
(SES/SC) e do Conselho de Secretarias Municipais de Saude de Santa Catarina (COSEMS/SC), com composigao paritaria. Suas
decisbes sao pactuadas em reunides regulares e formalizadas por meio de deliberagdes publicadas oficialmente.

A Comissao CIR, por sua vez, foi instituida pelo Decreto n® 7.508/2011, com o intuito de fortalecer a governancga regional e
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formalizar a cooperagao intergovernamental na organizagcdo das redes de atengdo a saude. As CIRs atuam como instancia

regional de pactuacgéo entre os gestores municipais e a representagao estadual, possibilitando a construgdo de consensos sobre o

planejamento, a alocagao de recursos e a organizagao dos servigos de saude no territorio.

Quadro 2 - Coordenadores da Comissao Intergestores Regional de SC, 2025.

Macrorregiao de

Saude Regido de Saude Municipio Nome completo do gestor
Meio Oeste Alto Vale do Rio do Peixe Rio das Antas Elton Gandin
Meio Oeste Meio Oeste Herval d’Oeste Eugénia Bucco
Meio Oeste Alto Uruguai Catarinense Ita Juliana Aparecida Batista

Vale do Rio Itajai

Alto Vale do ltajai

José Boiteux

Roberta Hochleitner

Vale do Rio Iltajai Médio Vale do ltajai Gaspar Arnaldo Munhoz
Sul Carbonifera Criciuma Deivid de Freitas Floriano
Sul Laguna Rio Fortuna Maicon Goulart Laureano
Sul Extremo Sul Catarinense Ararangua Daiane Biffe
Grande Florianopolis Grande Florianopolis Anitapolis Linkon Hanck
Serra Catarinense Serra Catarinense Lages Susana Zen
Foz do Rio Itajai Foz do Rio ltajai Porto Belo Jainara Nordio

Norte e Nordeste

Planalto Norte

Sao0 Bento do Sul

Marcelo Marques
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Macrorregiao de

Regido de Sauide

Municipio

Nome completo do gestor

Saude
Norte e Nordeste Vale do Itapocu Massaranduba Janaina Schwambach
Norte e Nordeste Nordeste Itapoa Janayna Gomes Silvino
Grande Oeste Oeste Nova ltaberaba Fernando Borges
Grande Oeste Xanxeré Novo Horizonte Rogério Acacio Mascarello

Grande Oeste

Extremo Oeste

Itapiranga

Clair Maria Heck Heinen

Fonte: elaborado pela Diretoria de Atengéo Primaria a Saude - DAPS/SES

O fortalecimento dos espagos de governanga é fundamental para o desenvolvimento da cogestao intergovernamental, do
planejamento ascendente e da organizacao das Redes de Atencédo a Saude em ambito regional e macrorregional, assegurando os
principios da universalidade, integralidade e equidade do SUS. A discussdo da Rede Materno-Infantil deve estar inserida nesses
espacos de pactuagdo — como as CIRs, CIBs e CIT —, mas também deve considerar a governabilidade colaborativa exercida
pelos grupos condutores da Rede Alyne, Macrorregionais e Regionais, e pelos Conselhos de Saude nos trés niveis de gestao,
instancias essenciais na formulacao, fiscalizagao e controle social das politicas publicas de saude.

Os espacgos de articulagédo da Rede Alyne no territério estdo estrategicamente distribuidos ao longo das Macrorregides e
nas Regides de Saude, integrando diversas instancias e foruns de discussao que fortalecem a governanga regional e a tomada de
decisbes colaborativas. Entre esses espacos, destacam-se o Planejamento Regional Integrado (PRI) que elencou diversos
indicadores da linha materno-infantii como prioridade nos territérios, os Grupos Condutores da Rede Materno-Infantil

Macrorregioais e Regionais, os Comités Estadual e Regionais de Prevengdo ao Obito Materno e Infantil, os Comités Estadual e
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Regionais de Transmiss&o Vertical de Sifilis/HIV e Outras ISTs, além dos encontros do Qualineo e do Forum Aborto Legal. Ainda,
incluem-se as reunides semanais para a implantacdo do Programa Estadual Nascer Catarinense, e demais instédncias que
promovam a integracdo e a qualificacao continua da rede de saude. Esses espacos sdo fundamentais para alinhar as agdes,
compartilhar experiéncias e garantir a implementagéao efetiva das politicas publicas de saude no estado.
Conforme solicitagdo os seguintes documentos estdo anexados a este PAR:
- Deliberagao CIB de criagdo do Grupo Condutor Estadual da Rede Alyne- DELIBERACAO 378/CIB/2024(Anexo 1)
- Portaria de atualizacdo do Comité Estadual de Prevencao/Enfrentamento da Mortalidade Materna, Infantil e Fetal, na qual

consta sua composic¢ao (Anexo II)

- A Linha de Cuidado a Saude Materna e Infantil ja esta formalmente instituida (disponivel em [Link de acesso]. No entanto,
ressaltamos que esse documento esta em processo de atualizagéo para incorporar as mais recentes diretrizes relacionadas
a saude materno-infantil, incluindo novas portarias e notas técnicas publicadas recentemente pelo Ministério da Saude e
outras instancias gestoras. Essa revisdo € necessaria para garantir a conformidade com as evidéncias cientificas atuais e as
politicas de saude vigentes, assegurando assim uma assisténcia qualificada e alinhada com as melhores praticas.

- PlanificaSUS - TERMO DE ADESAO DO ESTADO DE SANTA CATARINA triénio 2024 a 2026. Aprova o Termo de Ades&o
do Estado de Santa Catarina ao projeto “A organizagdo da atengdo ambulatorial especializada em rede com a atengao
primaria a saude”, intitulado PlanificaSUS, por meio do PROADI-SUS — Triénio 2024 a 2026 e a adesdo das Regides de
Saude do Alto Uruguai Catarinense, Alto Vale do Rio do Peixe, Meio Oeste, Serra Catarinense e Foz do Rio Itajai termo de
adeséo triénio 2024 a 2026 - Deliberagao 121/CIB/2024 (Anexo ll1)

O Estado de Santa Catarina aderiu a Planificagdao da Atengdo a Saude (PAS), uma iniciativa proposta pelo Conselho

Nacional de Secretarios de Saude (CONASS) e executada com o apoio do Instituto Israelita de Ensino e Pesquisa Albert Einstein,


https://antigo.saude.sc.gov.br/index.php/legislacao/deliberacoes-cib/deliberacoes-2024-cib?limit=20&limitstart=80
https://dive.sc.gov.br/phocadownload/Legislacao/Portaria-SES-156-2022.pdf
https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/atencao-primaria-a-saude/linhas-de-cuidado/materno-infantil
https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/legislacao/legislacao-geral/deliberacoes/deliberacoes-2024/121-29-05-termo-de-adesao-do-estado-de-santa-catarina/download
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com o objetivo de fortalecer a organizagao e a integracdo da rede de saude no territorio. A PAS dialoga diretamente com a Rede
Alyne, uma estratégia estadual que visa a qualificacdo e a regionalizagdo da atencdo a saude, especialmente na linha
materno-infantil. No primeiro triénio (2019 a 2022), mas terminou em 2023 em fungao do periodo da pandemia as Macrorregides
de Saude da Serra Catarinense e da Foz do Rio Itajai foram as primeiras a implementar a PAS, com foco na linha de cuidado
materno-infantil, priorizando a reorganizacado dos processos de trabalho na Atencdo Primaria a Saude (APS) e a integragao das
acdes no territorio, alinhadas aos principios da Rede Alyne. No segundo triénio (2024-2026), essas macrorregides deram
continuidade a PAS, expandindo o escopo para a Atencdo Ambulatorial Especializada, com a implantagdo dos Ambulatorios
Modelo PASA (Ponto de Atencdo Secundario Ambulatorial), sem perder de vista a articulagdo com a APS. Além disso,
incorporaram a Linha de Cuidado em Saude Mental, ampliando a abrangéncia e a resolutividade da rede. Neste mesmo triénio, a
Macrorregiao do Meio Oeste, composta pelas Regionais de Saude do Alto Uruguai Catarinense, Meio Oeste e Alto Vale do Rio do
Peixe, integrou-se ao processo, concentrando esforcos na linha materno-infantil e no fortalecimento das agdes na APS. Essa
expanséo reforca o compromisso do estado com a qualificagdo e a regionalizagdo da atencdo a saude, alinhando-se as diretrizes
da Rede Alyne para garantir uma rede de saude mais integrada, eficiente e voltada as necessidades da populagao catarinense.

O projeto Saude em Redes, proposto pelo Conselho Nacional de Secretarias Municipais de Saude (CONASEMS) no ambito
do PROADI-SUS para o triénio 2024-2026, tem como principal objetivo fortalecer a governancga regional, a gestdo e a atencéo a
saude em regides formadas por municipios de pequeno porte. Executado em parceria com os hospitais Aleméao Oswaldo Cruz
(HAOC) e Sirio-Libanés (HSL), em Santa Catarina sera conduzido pelo Sirio-Libanés (HSL), a iniciativa busca promover a
integracéo eficaz dos servigos de saude, assegurando que as necessidades da populagdo sejam atendidas de forma integral e
resolutiva na Rede de Ateng¢ao a Saude (RAS), com base em evidéncias territoriais locais. Em Santa Catarina, houve adesao de

apenas uma Regido de Saude ao projeto, sendo ela o Vale do Itapocu, que passou a integrar a iniciativa em 2025. A regiao é
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composta por sete municipios: Jaragua do Sul, Barra Velha, Guaramirim, Schroeder, Massaranduba, Corupa e Sao Joao do
Itaperiu. O projeto visa apoiar a implementagdo e o monitoramento de ag¢des nas regides de saude a partir da Atengao Basica,
qualificando as linhas de cuidado prioritarias em uma perspectiva regional. Destaca-se sua interface direta com a estruturagao da
Linha e da Rede Materno Infantii — Rede Alyne. O contato do municipio de Jaragua do Sul sendo responsaveis: Joice Ribeiro
Bueno e Denise Thum.

O Planejamento Regional Integrado (PRI) conforme a Resolugdo CIT n® 01/2021, de 30 de marco de 2021, € uma
estratégia do Sistema Unico de Saude (SUS) que busca fortalecer a colaboragéo entre municipios, estados e a Unido. Este
processo segue as orientacdes da Comissao Intergestores Tripartite (CIT) para assegurar que 0s recursos e servigos de saude
sejam distribuidos de maneira justa e eficiente. O objetivo € garantir uma gestdo regional de saude mais eficiente, justa e
integrada. Por meio do PRI, sdo desenvolvidas agdes conjuntas que consideram as necessidades da populagdo em cada area
com base em analises epidemioldgicas, demograficas, sociais e econdmicas, além da avaliagdo da oferta e demanda de servigos
de saude disponiveis e necessarios. A iniciativa visa consolidar a organizagcédo da atencao a saude por regides e niveis, integrando
a atencao basica, especializada e hospitalar. Ela prioriza a promog¢ao da saude, a prevencado de doencgas e a reabilitagdo. Dessa
forma, o PRI ajuda a criar redes de saude regionais eficazes, focadas na igualdade e na atencdo completa ao paciente. E uma
ferramenta essencial para fortalecer o SUS e reduzir as diferengas na saude.

A elaboracdo do Plano Macrorregional de Saude, conforme o inciso Il do art. 5° da Resolugdo CIT n® 01/2021, inclui
diversas etapas: analise da situagdo de saude regional, identificagdo de necessidades da populacéo, avaliagdo da capacidade dos
servigos, identificacdo de vazios e sobreposi¢des, e analise dos fluxos de acesso, também envolve a organizagdo dos pontos de
atencao da Rede de Atencao a Saude (RAS), a definicdo de responsabilidades entre os entes federados e a programacao geral de

acdes e servicos de saude. Com base nessas informacgdes, sdo estabelecidas prioridades sanitarias, diretrizes, objetivos, metas e
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indicadores para atender as demandas regionais especificas. No estado, o Planejamento Regional Integrado foi desenvolvido em
colaboracdo com o projeto Fortalece SES, por meio de diversas oficinas metodolégicas, com a primeira sendo realizada
presencialmente. Nesse encontro inicial, foram discutidos os ciclos de planejamento do Sistema Unico de Saude (SUS),
abrangendo o Plano Estadual de Saude (PES), a Programacao Anual de Saude (PAS), o Relatério Anual de Gestdo (RAG) e o
Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior (RDQA). Estabeleceu-se uma conexao direta entre esses ciclos e o Planejamento
Regional Integrado (PRI), bem como com os principais instrumentos de planejamento governamental, como o Plano Plurianual
(PPA), a Lei Orgamentaria Anual (LOA), a Lei de Diretrizes Orgamentarias (LDO) e o Plano de Governo.

O processo metodoldgico incluiu a formacao de grupos de trabalho em cada Macrorregido de Saude, com o objetivo de
mapear as fragilidades, potencialidades, oportunidades e ameacgas especificas de cada regido. Para tanto, foi elaborada uma
Matriz SWOT, uma ferramenta estratégica que facilitou a identificagao de fatores internos e externos que exercem influéncia sobre
o planejamento. Utilizando as informagdes presentes no PES 2024-2025, as equipes definiram, de forma colaborativa, os objetivos
prioritarios a serem abordados.

Em consonancia com o fortalecimento do Planejamento Regional Integrado (PRI) em Santa Catarina, a Deliberacédo CIB n°

121, de 27 de marco de 2025, aprovou a Rede Alyne/Rede materno-Infantil como tema prioritario para a modelagem da Rede de

Atencédo a Saude (RAS) nas Macrorregides de Saude. Essa definicdo estratégica reafirma o compromisso com a equidade e a
integralidade no cuidado materno-infantil, estabelecendo diretrizes especificas para que as oficinas do PRI, que foram realizadas
ao longo de abril e maio de 2025, fossem conduzidas no ambito das Comissdes Intergestores Regionais (CIRs) e, quando
pertinente, das CIRs ampliadas. A escolha da Rede Alyne como eixo estruturante da modelagem regional busca garantir que os

arranjos regionais de atencédo a saude sejam orientados pelas necessidades da populacéo e pela superacdo de desigualdades,


https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/legislacao/legislacao-geral/deliberacoes/deliberacoes-2025/121-27-03-rede-alyne-rede-materno-infantil/download
https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/legislacao/legislacao-geral/deliberacoes/deliberacoes-2025/121-27-03-rede-alyne-rede-materno-infantil/download
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com foco na qualificacdo da linha de cuidado materna e infantil, fortalecendo a atuacao articulada entre os diferentes pontos de

atencao e entre os entes federativos.

Conforme a Deliberacao CIB 150/2022 o Grupo Condutor Estadual (GCE) é a instancia colegiada de discusséao,
coordenacado, condugédo, monitoramento, avaliagdo e suporte do desenvolvimento do processo de regionalizagdo da saude no
estado, nas regides e macrorregides de saude.Constituindo-se enquanto um espacgo de articulagao, negociagao e pactuacao entre
os gestores da Secretaria de Estado da Saude (SES) e Conselho de Secretarias Municipais de Saude (COSEMS), com a
contribuicdo da Superintendéncia do Ministério da Saude em Santa Catarina (SEMS/SC), possui a finalidade da construgdo do
Planejamento Regional Integrado (PRI) no Estado.

A area da Secretaria de Estado da Saude responsavel pela conducao do processo de PRI no estado de Santa Catarina é a
Diretoria de Regionalizagao e Planejamento, com apoio técnico da Geréncia de Planejamento em Saude, e o contato para suporte

e informagdes é: e-mail: dirp@saude.sc.gov.br , gplan@saude.sc.gov.br / (48) 3664.8804. Todos os planos regionais estao

disponiveis para consulta publica, organizados por macrorregido de saude, no site da Secretaria de Estado da Saude de Santa

Catarina, por meio do link: [Planos Regionais]

Além das instancias institucionais vinculadas a Secretaria de Estado da Saude, a Rede Materno Infantil de Santa Catarina
recebeu, em janeiro de 2023, o apoio do Instituto Fernandes Figueira/IFF/FIOCRUZ através do Projeto QUALIFICACAO DA
ATENCAO A SAUDE DAS MULHERES COM O FOCO NA GESTAGCAO, PARTO, PUERPERIO, PLANEJAMENTO FAMILIAR E
CLIMATERIO, tendo como objetivos centrais apoiar no desenvolvimento com a SES e SMS/Capital na construgdo coletiva do
mapeamento da rede de saude, com a elaboragdo da analise situacional da atengcdo materna e infantil no territério, observando a
conformacao da Rede de Atencdo a Saude Materna e Infantil — RAS MI e contribuir na elaboragédo do planejamento das ag¢des

prioritarias definidas no contexto do Projeto e com estratégias de construgéo coletiva para implementacéo da Rede. Para esse fim,


https://antigo.saude.sc.gov.br/index.php/legislacao/deliberacoes-cib/deliberacoes-2022/20612-150-16-11-deliberacao-cib-2022/file
mailto:dirp@saude.sc.gov.br
mailto:gplan@saude.sc.gov.br
https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/servicos/planejamento-em-saude/planejamento-regional-integrado-pri
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um profissional foi designado, Referéncia Técnica Territorial/RTT para articulagdo e desenvolvimento das agbdes da Estratégia junto
a Gestao Local do SUS, no estado de Santa Catarina. Sua atuacao visa potencializar agées e movimentos intencionando a melhor
proposicao e/ou efetivacdo da Rede de Atencao Materna e Infantil (RAS MI), considerando as necessidades locais/regionais e

macrorregionais.

4.2. Analise Situacional de Saude (ASIS)

A Andlise de Situacdo de Saude (ASIS) é uma ferramenta essencial para a gestdo em saude, pois permite sistematizar e
interpretar informagdes que orientam a tomada de decisdes e a implementagao de agdes estratégicas no ambito da saude coletiva.
Em Santa Catarina, a ASIS assume um papel central no Plano de A¢édo da Rede Alyne (PAR), fornecendo subsidios para o
diagndstico situacional, a definicdo de prioridades e a alocagédo de recursos de forma regionalizada e equitativa. Essa pratica &
fundamental para os diferentes niveis de gestdo — desde os servicos de saude locais até as esferas estadual e federal —,
promovendo a transparéncia, o controle social e a participacdo da comunidade e dos profissionais de saude no processo de
planejamento e avaliagdo das politicas publicas. Além disso, a ASIS contribui para a reducdo das iniquidades em saude, ao
identificar e abordar as desigualdades territoriais, sociais e étnico-raciais que impactam o acesso e a qualidade dos servigos
ofertados a populagao.

No contexto da Rede Alyne em Santa Catarina, a ASIS materno-infantil ganha destaque, uma vez que os indicadores de
saude dessa linha de cuidado revelam disparidades entre as macrorregides e 0os grupos populacionais, especialmente quando
analisados por raga-cor (brancas, pretas, pardas, indigenas e amarelas). Essas desigualdades refletem desafios histéricos e
estruturais que demandam agdes especificas e focalizadas. A incorporagdo da dimensao étnico-racial na anadlise, aliada a

abordagem territorial, permite compreender as particularidades de cada regido e grupo populacional, fortalecendo o compromisso
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do estado com a equidade e a integralidade do cuidado. Dessa forma, a ASIS ndo apenas orienta o planejamento e a execugéo

das acdes da Rede Alyne, mas também fortalece a governanga em saude, garantindo que as decisdes sejam baseadas em

evidéncias e alinhadas as reais necessidades da populagdo catarinense.

Destacamos algumas informagdes estratégicas para a ASIS materna e infantii como referéncia para uma breve descrigéo,

dentre eles:

4.2.1 Apresentacao da populagao de referéncia

A seqguir serdo apresentados os dados sistematizados essenciais para analise da organizacdo, implementacdo e

monitoramento da Rede Alyne no Estado de Santa Catarina.

A populagdo de referéncia para organizacdo da Rede Alyne no territorio € composta por: mulheres em idade fértil,

gestantes, puérperas, recém-nascidos e criangas até 2 anos.

Tabela 1 ~-POPULAGAO DE REFERENCIA PARA A REDE ALYNE EM 2023

Macrorregido de Saude Populagao Mulheres em Idade | Nascidos Vivos | Estimativa de Estimativa de Estimativa de Gestantes
Total Fértil (MIF) Gestantes Gestantes de Risco de Alto Risco
Habitual
Meio Oeste 653.551 183.203 8.781 9.659 8.210 1.449
Serra Catarinense 303.754 85.504 3.761 4.137 3.516 621
Grande Oeste 887.437 250.445 11.504 12.654 10.775 1.879
Sul 1.089.264 309.046 13.145 14.459 12.290 2.169
Vale do ltajai 1.166.808 345.204 14.114 15.525 13.196 2.329
Foz do Rio ltajai 854.001 263.811 11.167 12.283 10.440 1.843
Grande Florianépolis 1.426.734 436.887 15.902 17.492 14.868 2.624
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Macrorregido de Saude Populacéao Mulheres em Idade Nascidos Vivos | Estimativa de Estimativa de Estimativa de Gestantes
Total Fértil (MIF) Gestantes Gestantes de Risco de Alto Risco
Habitual
Planalto Norte e Nordeste 1.545.663 457.799 18.428 20.270 17.229 3.041
Total 7.927.212 2.331.889 96.802 106.482 90.463 16.019

Fonte: TABNET - DATASUS - 2023 (link para acesso: http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/tabcgi.exe?ibge/cnv/popsvs2024br.def)

A tabela1 apresenta dados demograficos e epidemiolégicos das macrorregides de saude de Santa Catarina para subsidiar a

organizagado da Rede Alyne, voltada a assisténcia materno-infantil. Algumas observagdes relevantes:

e Distribuicao Populacional: A macrorregiado com maior populagcao total € o Planalto Norte e Nordeste (1.545.663

habitantes), enquanto a menor é Serra Catarinense (303.754 habitantes). Outras macrorregiées com populagao maior que
1.000.000 de habitantes s&o: Grande Florianopolis (1.426.734 habitantes), Vale do ltajai (1.166.808 habitantes) e Sul
(1.089.264 habitantes).

Mulheres em lIdade Fértil (MIF): A maior concentracdo de mulheres em idade fértil estdo no Planalto Norte e Nordeste
(457.799), na Grande Florianépolis (250.445) e no Vale do Itajai (345.204). A macrorregiao com menor quantitativo de MIF &
a Serra Catarinense (85.504 mulheres).

Nascidos Vivos: O numero de nascidos vivos acompanha a populagdo de cada macrorregido, com maior concentragao no
Planalto Norte e Nordeste (18.428) e menor na Serra Catarinense (3.761). O mesmo ocorre com a estimativa de gestantes.
Estimativa de Gestantes de Risco Habitual e de Alto Risco: Como esses dados sdo calculados a partir do numero de
mulheres em idade fértil de cada macrorregido, naturalmente a proporgcédo de gestantes estimada, tanto de risco habitual
quando de alto risco, segue a mesma tendéncia, com maior numero no Planalto Norte e Nordeste e Grande Floriandpolis,

seguido pelo Vale do Itajai, Sul e Grande Oeste. Tendo em vista as localidades com maior concentragcdo de gestantes
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pode-se planejar a estruturagdo dos servigos que deverdo compor a Rede Materno Infantil de Santa Catarina, em especial

aqueles de atendimento especializado para as gestantes de alto risco.

TABELA 2 - MULHERES EM IDADE FERTIL, NASCIDOS VIVOS E GESTANTES ESTIMADAS POR RAGA-COR E
TERRITORIO EM 2023

M = Reais Nasci Vi
acrorr?glao eglo'es de Mulheres em Idade Fértil (MIF) ascidos Vivos Estimativa de Gestantes
de Saude Saude
Branca Indige | Branc ; ;
s Pretas | Pardas |Amarelas nas as Pretas | Pardas |Amarelas |Indigenas | Brancas Pretas Pardas Amarelas | Indigenas
AltoUrugual {53 101 [o21  [6451 |21 39 [1511 |64 398 17 3 1662 |70 438 19 3
Catarinense
Meio Oeste Meio Oeste 28.118 |1.049 |[10.636 44 19 1.918 |82 533 7 1 2.110 90 586 8 1
AltoValedo 5 763 [1253 [19.196 |02 41 [3.082 |69 1024 |21 5 339 |76 1126 23 6
Rio do Peixe
Total 91.982 |3.223 |36.283 157 99 6.511 [215 1955 45 9 7.162 237 2151 50 10
Macrorregido | Regies de Mulheres em Idade Fértil (MIF) Nascidos Vivos Estimativa de Gestantes
de Saude Saude
Branca Indige | Branc . .
s Pretas | Pardas |Amarelas nas as Pretas | Pardas |Amarelas |Indigenas | Brancas Pretas Pardas Amarelas | Indigenas
sera serra 41748 2208 |17.640 103 28 [3000 |12 ez |5 2 3300 [123 706 6 2
Catarinense Catarinense
Total 41.748 |2.208 |17.640 103 28 3.000 |112 642 5 2 3.300 123 706 6 2
Macrorregido | Regices de Mulheres em Idade Fértil (MIF) Nascidos Vivos Estimativa de Gestantes
de Saude Saude
Branca Indige | Branc . .
s Pretas | Pardas |Amarelas nas as Pretas | Pardas |Amarelas |Indigenas | Brancas Pretas Pardas Amarelas | Indigenas
Grande Oeste |Extremo Oeste |36.523 |1.031 |8.828 18 21 2.597 |40 385 5 2 2.857 44 424 6 2
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Oeste 60.582 |2.897 |22.261 79 560 3.880 |200 1.460 14 48 4.268 220 1.606 15 53
Xanxeré 27.012 |1.240 [13.198 32 1.579 |2.005 |93 578 16 158 2.206 102 636 18 174
Total 124.117 |5.168 |44.287 129 2.160 |8.482 |333 2423 35 208 9.330 366 2665 39 229
Macrorregiao | Regides de _n . . - .
; . Mulheres em Idade Fertil (MIF) Nascidos Vivos Estimativa de Gestantes
de Saude Saude
Branca Indige | Branc ; ,
s Pretas | Pardas |Amarelas nas as Pretas | Pardas |Amarelas |Indigenas | Brancas Pretas Pardas Amarelas | Indigenas
Sul Laguna 63.526 |3.632 |[9.481 50 99 4.031 |264 429 19 13 4.434 290 472 21 14
Carbonifera 74.682 |5.165 |[12.994 62 87 4.679 |421 560 4 2 5.147 463 616 4 2
Extremo Sul
. 37.957 |1.266 |5.952 28 44 2.494 |67 118 1 2 2.743 74 130 1 2
Catarinense
Total 176.165 | 10.063 |28.427 140 230 11.204 |752 1.107 24 17 12.324 |827 1218 26 18
Macrorregido | Regies de Mulheres em Idade Fértil (MIF) Nascidos Vivos Estimativa de Gestantes
de Saude Saude
Branca Indige | Branc . .
s Pretas | Pardas |Amarelas nas as Pretas | Pardas |Amarelas |Indigenas | Brancas Pretas Pardas Amarelas | Indigenas
Vale do Itajai ﬁ‘;‘;i\/a'e d 53033 [1405 |0346 |54 518 [3.489 |101 563 4 67 3838 |11 619 4 74
:\t";:;o Vale do 14141 303 |6.549 |36.306  [250 227 6933 [464  |2401 |40 9 7626|510 2.641 44 10
Total 184.336 |7.954 |45.652 304 745 10.422 |565 2.964 44 76 11.464 |621 3260 48 84
M ia Regid Nasci Vi
acrorr?glao eglo'es de Mulheres em Idade Fértil (MIF) ascidos Vivos Estimativa de Gestantes
de Saude Saude
Branca Indige | Branc ; ;
Pretas | Pardas |Amarelas Pretas | Pardas |Amarelas |Indigenas | Brancas Pretas Pardas Amarelas | Indigenas
Foz do Rio S nas as
Itajai i
E;; ?0 Rio 1427135 [8.663 [42930  [408 223 |7615 [678  [2801 |43 17 8377  |746 3.081 47 19
Total 127.135 |8.663 |42.939 408 223 7.615 |678 2.801 43 17 8.377 746 3.081 47 19
Macrorrt’eglao Reglc{es de Mulheres em Idade Feértil (MIF) Nascidos Vivos Estimativa de Gestantes
de Saude Saude
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B Indi B
ranca Pretas | Pardas |Amarelas ndige | Branc Pretas | Pardas |Amarelas |Indigenas | Brancas Pretas Pardas Amarelas | Indigenas
Grande 9 e S
Floriandpolis Grande
L 218.443 |19.523 |55.804 757 714 12.214 |1.222 2.272 40 29 13.435 1.344 2.499 44 32
Floriandpolis
Total 218.443 |19.523 |55.804 757 714 12.214 |1.222 2.272 40 29 13.435 1.344 2.499 44 32
M ia Regi6 Nasci Vi
acrorr?glao eglo'es de Mulheres em Idade Feértil (MIF) ascidos Vivos Estimativa de Gestantes
de Saude Saude
Branca Indige | Branc ., .,
s Pretas | Pardas |Amarelas nas as Pretas | Pardas |Amarelas |Indigenas | Brancas Pretas Pardas Amarelas | Indigenas
Planalto Norte  [p|anaito Norte |61.860 [1.231 |16.026 |99 80  [4.327 |20 207 6 1 4760 |22 228 7 1
e Nordeste
Nordeste 123.912 |7.134 |37.825 445 282 7.769 |335 1.291 6 36 8.546 369 1.420 7 40
Vale do Itapocu | 53.782 |[2.303 |16.077 112 57 3.149 [158 918 3 4 3.464 174 1.010 3 4
Total 239.554 110.668 |69.928 656 419 15.245 [513 2.416 15 41 16.770 |564 2658 17 45

Fonte: Centro de Informagbes Estratégicas para a Gestdo do SUS de Santa Catarina - Cieges SC - 2023.

A Tabela 2 apresenta dados demograficos e epidemiolégicos das macrorregides de saude de Santa Catarina para subsidiar

a organizacao da Rede Alyne, voltada a assisténcia materno-infantil. Algumas observacgdes relevantes:

e Mulheres em Idade Fértil (MIF): A distribuicdo das mulheres entre 10 e 49 anos acompanha o perfil demografico do

estado, que historicamente apresenta uma predominancia de populagado branca. As maiores concentragbes de mulheres

brancas estao no Planalto Norte e Nordeste (239.554) e na Grande Floriandpolis (218.443), enquanto as menores aparecem

no Meio Oeste (91.982 mulheres brancas) e na Serra Catarinense (41.748). A presenca de mulheres pretas, pardas,

amarelas e indigenas é significativamente menor em todas as regides, e somadas representam 18,42% do total das MIF no

Estado. A distribuicdo dessas minorias populacionais no Estado € heterogénea. Mulheres pretas e pardas, quando

somadas, tém maior populacdo na Grande Floriandpolis (75.327), na Foz do Rio Itajai (51.602), Serra Catarinense (49.455)
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e Vale do Itajai (42.855). Mulheres indigenas em idade feértil estdo presentes em maior numero no Grande Oeste (2.160),
onde encontra-se a maior terra indigena do Estado de Santa Catarina (Terra Indigena Xapecd), no Vale do Itajai (745), na
Grande Floriandpolis (714), no Planalto Norte e Nordeste (419).

Nascidos vivos: A quantidade de nascidos vivos segue a distribuicdo das MIF, sendo mais alta em regides com maior
populacao feminina em idade reprodutiva. Como esperado, o numero de nascidos vivos entre mulheres brancas € superior
ao das demais categorias raciais, o que esta diretamente relacionado a composi¢cdo demografica do estado.

Estimativa de Gestantes: A projecdo de gestantes acompanha a propor¢cao de MIF em cada regido, com predominio de
gestantes brancas. As macrorregides com maior estimativa de gestantes pretas sdo: Grande Floriandpolis (1.344), Sul
(827), Foz do ltajai (746), Vale do Itajai (621) e Planalto Norte e Nordeste (564). Para mulheres pardas, estima-se maiores
quantidades de gestantes no Vale do lItajai (3.260), na Foz do Itajai (3.081), no Grande Oeste (2.665), no Planalto Norte e
Nordeste (2.658) e na Grande Floriandpolis (2.499). Para mulheres indigenas, apesar da estimativa de gestantes ser
significativamente maior no Grande Oeste (229) e no Vale do lItajai (84) quando comparadas as demais macrorregides,
todas elas deverao ter gestantes indigenas, portanto, deverao ofertar servigos de atencao diferenciada a saude para essas
mulheres e seus filhos, visto que o estado possui 19 municipios com populagéo indigena e 60 aldeias distribuidas em seu
territorio.

Influéncia do Perfil Demografico Regional: A maior representatividade de mulheres brancas e, consequentemente, de
gestantes e nascidos vivos nesse grupo nao deve ser interpretada isoladamente como uma disparidade racial, mas sim no
contexto do perfil demografico do Sul do Brasil, especialmente de Santa Catarina, que tem uma das maiores proporgdes de
populagdo branca do pais. Apesar dos dados mostrarem numeros expressivamente maiores de populagdo branca no

Estado, o0s demais grupos raciais estdo presentes e distribuidos por toda Santa Catarina, sendo de fundamental
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importancia neste momento o reconhecimento de sua presenca e acdes de saude que visem reduzir as disparidades
causadas pelas vulnerabilidades a que estdo sujeitos. Sendo assim, essa analise dos recortes raciais por macrorregiao
auxilia no planejamento de politicas de saude materno-infantil no Estado, permitindo a alocagdo adequada de recursos e a
organizagado da Rede Alyne para atender de forma equitativa todas as gestantes, considerando tanto o volume populacional

quanto possiveis necessidades especificas de grupos historicamente minorizados e marginalizados.

TABELA 3 - POPULAGAO INDIGENA, MULHERES EM IDADE FERTIL E GESTANTES ESTIMADAS NA POPULAGAO
INDIGENAS DO DSEI INTERIOR SUL EM SANTA CATARINA

NOME DAS POLO BASE TERRA INDIGENA / POPULAGAO EM ESTIMATIVA GESTANTES
MACRORREGIOES DE MUNICIPIO TERRAS DE MULHERES INDIGENAS ESTIMADAS
SAUDE INDIGENAS EM IDADE FERTIL
Abelardo Luz 292 98 11
Ipuacu Entre Rios 1351 435 34
Grande Oeste Ipuagu 4787 1529 104
Chapecd 1911 589 45
Chapeco
Seara 91 30 3
José Boiteux 1810 557 48
Vale do ltajai José Boiteux Porto Uniédo 9 3 1
Vitor Meireles 550 153 20
Biguagu 381 126 11
Canelinha 3l 10 1
Grande Florianopolis Florianépolis Major Gercino 169 47 8
Palhoga 289 95 7
Imarui 217 71 9
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Araquari 351 120 19

Balneario Barra do Sul - 16 3

Planalto Norte e Nordeste Araquari Garuva a4 3 0
Joinville 30 9 2

Sé&o Francisco do Sul 163 56 16

Fonte: Dados extraidas do SIASI- Sistema de Informacédo da Atengédo a Saude Indigena de 2023, acesso em 30/01/2025

POPULAGAO INDIGENA
DA MACRORREGIAO DE
SAUDE EM SANTA

CATARINA
Grande Oeste 8.432
Vale do Itajai 2.369
Grande Florianépolis 1.093
Norte 643

Fonte: Dados extraidas do SIASI- Sistema de Informag&o da Atencdo a Saude Indigena de 2023, acesso em 30/01/2025

A Tabela 3 apresenta dados demograficos sobre a populagdo indigena em terras indigenas de Santa Catarina, com foco em
mulheres em idade fértil e gestantes, para subsidiar a organizacdo da Rede Alyne na assisténcia materno-infantil. Algumas
observacgoes relevantes:

e Distribuicao Populacional Indigena: A populagéo indigena esta distribuida em diferentes terras indigenas, localizadas em

4 macrorregides, Grande Oeste, Vale do Itajai, Grande Floriandpolis e Planalto Norte e Nordeste. As maiores populagbes

indigenas estdo nos municipios de lpuagu (4.787), Chapeco (1.911), José Boiteux (1.810) e Entre Rios (1.351), com

predominancia, portanto, no Grande Oeste e no Vale do Itajai.
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e Mulheres Indigenas em Idade Fértil (MIF): A estimativa de mulheres indigenas em idade fértil acompanha o tamanho da
populagcao de cada Terra Indigena. O maior numero foi registrado em Ipuagu (1.529), seguido por Chapecé (589), José
Boiteux (557) e Entre Rios (435).

e Estimativa de Gestantes Indigenas: O numero de gestantes projetado reflete a quantidade de mulheres em idade fértil.
Ipuacu, no Grande Oeste, com a maior populagao indigena, apresentou a maior estimativa de gestantes (104), seguido de
José Boiteux (48), Chapecd (45), Entre Rios (34) e Vitor Meireles (20). O Grande Oeste tem o maior numero total de
gestantes estimadas (197), depois o Vale do Itajai (69), o Planalto Norte e Nordeste (40) e por fim a Grande Floriandpolis
(31).

e Distribuicao Geografica e Acesso a Saude: A populagao indigena esta distribuida em 19 municipios catarinenses, em 60
aldeias em diferentes terras indigenas , o que pode representar desafios para o acesso aos demais servigos de saude da
Rede Materno Infantil fora das Unidades Basicas de Saude Indigena.. O planejamento da Rede Alyne deve considerar
essas especificidades para garantir apoio logistico e acesso a uma assisténcia adequada e culturalmente sensivel, levando
em conta as particularidades de cada territério, especialmente nos casos em que essas gestantes necessitem acessar
servicos de atencao ao alto risco.

Esses dados sdo essenciais para o planejamento da assisténcia materno-infantil entre as populag¢des indigenas, permitindo
a adequacao dos servicos as necessidades dessas comunidades e reforcando a importancia do fortalecimento de politicas
publicas voltadas a saude indigena.
TABELA 4 - POPULAGAO TOTAL, MULHERES EM IDADE FERTIL E GESTANTES ESTIMADAS QUILOMBOLAS EM

SANTA CATARINA
Macrorregiao de Saude Regides de Saude Populagao Total | Mulheres em Idade Fértil |Gestantes Estimadas
Alto Uruguai Catarinense 0 0 0
Meaio-Oesta.




Meio Oeste 687 51 0
Alto Vale do Rio do Peixe 63 16 0
Total 750 67 0

Macrorregiao de Saude

Regides de Saude

Populagao Total

Mulheres em Idade Fértil

Gestantes Estimadas

Serra Catarinense

Serra Catarinense

0

0

0

Total

0

0

0

Macrorregiao de Saude

Regides de Saude

Populacgao Total

Mulheres em Idade Fértil

Gestantes Estimadas

Grande Oeste

Extremo Oeste

QOeste

Xanxeré

Total

o|lo | o] o

0
0
0
0

0
0
0
0

Macrorregiao de Saude

Regides de Saude

Populagao Total

Mulheres em Idade Fértil

Gestantes Estimadas

Laguna 0 0 0

Sul Carbonifera 0 0 0
Extremo Sul Catarinense 746 8 0

Total 746 8 0

Macrorregiao de Saude

Regides de Saude

Populagao Total

Mulheres em Idade Fértil

Gestantes Estimadas

Vale do Itajai

Médio Vale do Itajai

0

0

0

Total

0

0

0

Macrorregiao de Saude

Regides de Saude

Populagao Total

Mulheres em Idade Fértil

Gestantes Estimadas

Foz do Itajai

Foz do Itajai

106

34

1

Total

106

34

1

Macrorregiao de Saude

Regides de Saude

Populagao Total

Mulheres em Idade Fértil

Gestantes Estimadas

Grande Florianépolis

Grande Florianépolis

1.033

66

3

Total

1.033

66

3

33
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Macrorregiao de Saude Regides de Saude Populagao Total | Mulheres em Idade Fértil |Gestantes Estimadas
Planalto Norte 0 0 0
Planalto Norte e Nordeste Nordeste 533 96 3
Vale do latapocu 0 0 0
| Total 533 96 3

Fonte: Dados obtidos por intermédio de questionario elaborado e aplicado pela area técnica de promogéo da equidade em saude, da Diretoria de Atengdo Primaria a Saude, junto aos municipios
catarinenses que possuem comunidades quilombolas em seu territrio no ano de 2023.

A analise da Tabela 4 mostra distribuicdo heterogénea da populagédo quilombola no Estado. A Grande Florianépolis tem a
maior populagao (1.033), 66 mulheres em idade fértil e 3 gestantes estimadas. O Planalto Norte e Nordeste destaca-se com 96
mulheres em idade fértil e 3 gestantes, todas na regido Nordeste. O Meio Oeste tem 750 habitantes, 67 mulheres em idade fértil e
nenhuma gestante. Foz do Itajai possui 106 habitantes, 34 mulheres em idade fértil e 1 gestante. No Sul, sdo 746 habitantes e 8
mulheres em idade fértil, sem gestantes.

Regibes como Serra Catarinense, Grande Oeste e Vale do Itajai apresentam dados nulos.

A concentragdo na Grande Florianépolis contrasta com os baixos numeros nas outras regides, sugerindo possiveis
desafios demograficos para essas populagdes ou dificuldades na coleta de dados. Ainda assim é fundamental o reconhecimento
da presenga das comunidades quilombolas no Estado, uma vez que s&o grupos também historicamente marginalizados e que,
portanto, podem ter consequéncias negativas nos desfechos em saude relacionados ao racismo estrutural e a falta de acesso aos
servicos assistenciais. Esta nova oportunidade de reestruturagdo da Rede Materno Infantil de Santa Catarina representa uma
possibilidade de melhor organizagdo dos servigos e sensibilizagdo dos profissionais envolvidos para um atendimento de qualidade
e humanizado também para as populagdes quilombolas, visando mitigar fatores de risco e tratamento oportuno de complicagées

clinicas que podem surgir durante o ciclo gravidico puerperal dessas mulheres.
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TABELA 5 — POPULAGAO FEMININA, MULHERES EM IDADE FERTIL E GESTANTES ESTIMADAS PRIVADAS DE
LIBERDADE POR RACA-COR NO ESTADO DE SANTA CATARINA

Macrorregiao de Saude -
Presidios

Populagao Total

Mulheres em idade fértil

Gestantes estimadas

Brancas

Pretas | Pardas

Amarelas

Indigenas

Brancas

Pretas

Pardas

Amarelas

Indigenas

Brancas

Pretas

Pardas

Amarelas

Indigenas

Grande Oeste
Oeste - Presidio Feminino de
Chapecé

182

13 137

179

12

135

Sul
Carbonifera - Penitenciaria
Feminina de Criciuma

219

31 84

207

31

82

Vale do ltajai
Alto Vale do ltajai - Presidio
Feminino de ltuporanga

60

58

37

Foz do ltajai
Foz do ltajai - Presidio Feminino
de ltajai

174

25 89

170

25

88

Grande Florianépolis
Grande Florianopolis - Presidio
Feminino de Florianépolis

90

86

15

21

Planalto Norte e Nordeste
Nordeste - Presidio Feminino de
Joinville

188

20 85

2

5

185

20

82

Fonte: Coordenagao de informacgdes, dados e estatistica do Departamento de Policia Penal - 2025

A analise da tabela 5 apresenta dados referentes a populagdo feminina privada de liberdade nas unidades prisionais de

Santa Catarina, distribuidos por macrorregides e regides de saude, com recortes por raga/cor e indicadores de saude reprodutiva.

Observa-se que a maioria das mulheres encarceradas é branca, seguida por pardas €, em menor propor¢ao, por mulheres
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pretas, amarelas e indigenas. A macrorregido Sul concentra o maior numero absoluto de mulheres brancas (219), enquanto o
Grande Oeste possui o maior numero de mulheres pardas (137). A populagéo indigena e amarela é pequena, porém presente em
praticamente todas as regides.

A maioria das mulheres privadas de liberdade esta em idade fértil, evidenciando o predominio de uma populagéo jovem no
sistema prisional feminino. Em diversas regides, os numeros de mulheres em idade fértil sdo préoximos ao total populacional, o que
reforca a importancia de agdes voltadas a saude sexual e reprodutiva neste contexto. A macrorregidao do Planalto Norte e
Nordeste concentra o maior numero de mulheres em idade fértil (315).

Quanto as gestantes estimadas, os numeros sao baixos em todas as macrorregides, o que esta de acordo com o esperado
no contexto prisional. Ainda assim, destacam-se o Planalto Norte e Nordeste com oito gestantes estimadas e Foz do Itajai
com cinco, 0 que exige atengdo das equipes de saude quanto ao pré-natal e cuidados maternos em ambiente de privagéo de
liberdade.

Os dados reforgam a importancia de politicas publicas sensiveis ao perfil demografico e étnico-racial da populagado
carceraria feminina, bem como a sua condicdo de saude sexual e reprodutiva. A presenga de mulheres indigenas, pretas e pardas,
somada a concentragdo de mulheres em idade fértil, exige um olhar interseccional que considere tanto as vulnerabilidades sociais

quanto os determinantes de saude especificos desse grupo.

TABELA 6 - CRIANCAS DE 0 A2 ANOS POR RACA-COR EM SANTA CATARINA

Criangas de 0-2 anos

Macrorregido de Saude Regides de Saude

Brancas Pretas Pardas Amarelas Indigenas Total

Alto Uruguai Catarinense 4.421 154 1.225 2 15 5.817

Meio Oeste Meio Oeste 5.436 183 1.585 5 2 7.211
Alto Vale do Rio do 8.273 202 2.991 11 3 11.480
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Peixe
Total 18.130 539 5.801 18 20 24.508
Macrorregido de Saude Regides de Saude Criangas de 0-2 anos
Brancas Pretas Pardas Amarelas Indigenas Total
Serra Catarinense Serra Catarinense 7.967 214 2.567 12 0 10.760
Total 7.967 214 2.567 12 0 10.760
Macrorregiao de Saude Regides de Saude Criangas de 0-2 anos
Brancas Pretas Pardas Amarelas Indigenas Total
Extremo Oeste 7.071 140 1.489 5 5 8.710
Grande Oeste Oeste 11.618 643 3.854 5 199 16.319
Xanxeré 5.468 302 2.436 3 362 8.571
Total 24157 1.085 7.779 13 566 33.600
Macrorregido de Saude Regides de Saude Criancas de 0-2 anos
Brancas Pretas Pardas Amarelas Indigenas Total
Laguna 10.871 437 1.433 11 14 12.766
Sul Carbonifera 12.789 750 2121 6 5 15.671
Extremo Sul Catarinense 7.210 131 894 5 4 8.244
Total 30.870 1.318 4.448 22 23 36.681
Macrorregido de Saude Regides de Saude Criangas de 0-2 anos
Brancas Pretas Pardas Amarelas Indigenas Total
Alto Vale do ltajai 9.591 209 1.528 8 170 11.506
Vale do Itajai
Médio Vale do Itajai 21.503 778 5.538 21 35 27.875
Total 31.094 987 7.066 29 205 39.381
Macrorregido de Saude Regides de Saude Criangas de 0-2 anos
Brancas Pretas Pardas Amarelas Indigenas Total
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Foz do Rio Itajai | Foz do Rio Itajai 21.532 1.170 6.511 42 23 29.278
Total 21.532 1.170 6.511 42 23 29.278
Macrorregido de Saude | Regides de Saude Criancas de 0-2 anos
Brancas Pretas Pardas Amarelas Indigenas Total
Grande Florianopolis | Grande Florianépolis 32.385 2.214 8.158 76 125 42.958
Total 32.385 2.214 8.158 76 125 42.958
Macrorregido de Saude | Regides de Saude Criangas de 0-2 anos
Brancas Pretas Pardas Amarelas Indigenas Total
P'a';la;fj:s‘t’:e © 11.248 116 2.298 6 15 13.683
Planalto Norte e Nordeste Nordeste 21.114 829 5.410 52 74 27.479
Vale do Itapocu 9.704 238 2.479 15 4 12.440
Total 42.066 1.183 10.187 73 93 53.602
Total geral 208.201 8710 52517 285 1055 270.768

Fonte: IBGE (CENSO 2022).

A tabela 6 apresenta a distribuicdo de criangas de 0 a 2 anos por raga/cor nas diferentes macrorregides e regides de saude

do estado de Santa Catarina. Os dados reforgam a importancia de estratégias de atencgéo integral a saude na primeira infancia

com enfoque nas desigualdades étnico-raciais e territoriais.

Observa-se que, a populacao de criangcas de 0 a 2 anos com maior representatividade no estado € de cor/raga branca

(76,9%). Contudo, ha presenca significativa de criangas pardas e pretas (22,6%), e em menor propor¢gao de criangas amarelas

(0,1%) e indigenas (0,4%), que demandam politicas publicas sensiveis a diversidade racial desde os primeiros anos de vida

A macrorregido com o maior numero de criangas de 0 a 2 anos € o Planalto Norte e Nordeste, com um total de 53.602,

das quais 42.066 sao brancas. Essa macrorregido apresenta o maior numero de criangas por racga/cor parda ( 10.187 ). A Grande
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Florianépolis estda em segundo lugar no quantitativo de criangas de 0 a 2 anos, totalizando 42.958, com a quantidade de criancas
pretas (2.214), representando a maior populagao desta cor/raga dentre as macrorregides do Estado.

Seguido da Grande Floriandpolis, as macrorregides com maior numero de criangas pretas sao a Sul (1.318 ), Planalto
Norte e Nordeste (1.183 ) e Foz do Rio Itajai (1.170 ). Em relagdo a populagado infantil de 0 a 2 anos de cor parda, a maior
populagao desta raga/cor dentre as macrorregides do Estado estdo no Planalto Norte e Nordeste ( 10187), nas macrorregides do
Vale do Itajai (7.066), na Grande Florianépolis (8.158), no Grande Oeste (7.779 ) e na Foz do Rio Itajai (6.511).

O Grande Oeste chama atencédo pela quantidade expressiva de criangas indigenas (566), especialmente na regido de
Xanxeré, o que reforga a importancia de agdes articuladas com a Secretaria de Saude Indigena (SESAI) do Ministério da
Saude, por meio do Distrito Sanitario Especial Indigena (DSEI Interior Sul) nesta regido, visando qualificagdo dos cuidados de
puericultura e atencao diferenciada. Além do Grande Oeste, nota-se a presenca de criangas indigenas em quase todas as
macrorregides, exceto na Serra Catarinense — com destaque para o Vale do Itajai (205), a Grande Florianépolis (125) e o
Planalto Norte e Nordeste (93) — o0 que evidencia a necessidade de politicas de equidade étnico-racial desde a primeira infancia
em todo o Estado de Santa Catarina. O objetivo € usar estes dados para o planejamento de agdes intersetoriais que considerem
os determinantes sociais da saude e seus impactos nos primeiros anos de vida, visando atencao integral e equanime as criangas
indigenas, e respeitando as especificidades culturais de cada etnia.

As criancas de 0 a 2 anos de cor amarela somam 285 em todo Estado, com maior populagdo presente na Grande
Florianépolis (76) e no Planalto Norte e Nordeste (73).

A Serra Catarinense e Meio Oeste apresentam populagdes infantis menores comparadas as demais macrorregides, mas
mantém propor¢cao semelhante as demais, tendo um numero expressivamente maior de criangas brancas, seguido de criangas
pardas e pretas.

TABELA 7 — N° ABSOLUTO DE OBITOS MATERNOS, NEONATAIS E FETAIS POR MACRORREGIAO DE SAUDE POR
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LEEEITE LD ER REEDED N° de Obitos Maternos N° de Obitos Neonatais (0-27 d) N° de Obitos Fetais
Saude Saude
Branca Pr Par Am Indi Bra Pret Par Am Indi Ign Bra Pr Pard Am Indi Ignora
et arel gen nca da arel gen ora nc eta arel gen
s das as as do
as as as s s as as do as s as as
Meio Oeste Alto Uruguai 0 o | o 0 0 21 1 1 0 0 0 - - - ; - 15
Catarinense
Meio Oeste 0 0 0 0 0 9 0 5 0 0 1 - - - - - 22
Alto Vale do Rio 1 o | o 0 0 28 | o 1 0 0 0 - - - - - 37
do Peixe
Total 1 0 0 0 0 58 1 7 0 0 1 - - - - - 74
LEETEEEOCS REGLES D N° de Obitos Maternos N° de Obitos Neonatais (0-27 d) N° de Obitos Fetais
Saude Saude
Branca Pr Par Am Indi Bra Pret Par Am Indi Ign Bra Pr Pard Am Indi Ignora
et arel gen nca da arel gen ora nc eta arel gen
s das as as do
as as as s s as as do as s as as
Serra Catarinense Serra Catarinense 1 0 1 0 0 24 0 & 0 0 0 - - - - - 34
Total 1 0 1 0 0 24 0 5 0 0 0 - - - - - 34
LEE T EOCD R N° de Obitos Maternos N° de Obitos Neonatais (0-27 d) N° de Obitos Fetais
Saude Saude
Branca Pr Par Am Indi Bra Pret Par Am Indi Ign Bra Pr Pard Am Indi Ignora
et arel gen nca da arel gen ora nc eta arel gen
s das as as do
as as as s s as as do as s as as
Grande Oeste Extremo Oeste 1 0 0 0 0 17 1 1 0 0 0 - - - - - 29
Oeste 1 0 0 0 0 18 1 3 0 0 3 - - - - 1 46
Xanxeré 2 0 1 0 0 15 2 3 0 3 1 - - - - 1 25
Total 4 0 1 0 0 50 4 7 0 3 4 - - - - 2 100
LEEEITE LD ER REEDED N° de Obitos Maternos N° de Obitos Neonatais (0-27 d) N° de Obitos Fetais
Saude Saude
Branca Pr Par Am Indi Bra Pret Par Am Indi Ign Bra Pr Pard Am Indi Ignora
et arel gen nca da arel gen ora nc eta arel gen
s das as as do
as as as s s as as do as s as as
Sul Laguna 4 0 0 0 0 37 2 2 0 0 1 - - - - - 37
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LEETI EOCS REGLES D N° de Obitos Maternos N° de Obitos Neonatais (0-27 d) N° de Obitos Fetais
Saude Saude
Carbonifera 0 0 0 0 0 30 1 2 0 0 0 - - - - - 58
Extremo Sul 2 0 0 0 0 21 0 0 0 0 0 - - - - - 13
Catarinense
Total 6 0 0 0 0 88 3 4 0 0 1 - - - - - 108
Macrorregido de Regices de N° de Obitos Maternos N° de Obitos Neonatais (0-27 d) N° de Obitos Fetais
Saude Saude
Branca Pr Par Am Indi Bra Pret Par Am Indi Ign Bra Pr Pard Am Indi Ignora
et arel gen nca da arel gen ora nc eta arel gen
s das as as do
as as as s s as as do as s as as
Vale do ltajai Alto Vale do ltajai 0 1 0 0 0 13 1 2 0 2 0 - - - - - 31
Medio Vale do 3 0 0 0 0 55 0 1 0 0 0 - - - - - 71
Itajai
Total 3 1 0 0 0 68 1 13 0 2 0 - - - - - 102
LEETIEEDCE SEGLES D N° de Obitos Maternos N° de Obitos Neonatais (0-27 d) N° de Obitos Fetais
Saude Saude
Branca Pr Par Am Indi Bra Pret Par Am Indi Ign Bra Pr Pard Am Indi Ignora
et arel gen nca da arel gen ora nc eta arel gen
s das as as do
as as as s s as as do as s as as
Foz do ltajai Foz do ltajai 5 0 1 0 0 62 2 10 0 1 1 - - - - - 97
Total 5 0 1 0 0 62 2 10 0 1 1 - - - - - 97
Neclofsolsolee RegjCosles N° de Obitos Maternos N° de Obitos Neonatais (0-27 d) N° de Obitos Fetais
Saude Saude
Branca Pr Par Am Indi Bra Pret Par Am Indi Ign Bra Pr Pard Am Indi Ignora
et arel gen nca da arel gen ora nc eta arel gen
s das as as do
as as as s s as as do as s as as
Grande Florianépolis ClEme 3 0 0 0 1 65 1 14 | o 0 5 ; - ; - 1 17
Florianopolis
Total 3 0 0 0 1 65 1 14 0 0 5 - - - - 1 117
LEETTEEOCE REghes e N° de Obitos Maternos N° de Obitos Neonatais (0-27 d) N° de Obitos Fetais
Saude Saude
Branca Pr Par Am Indi Bra Pret Par Am Indi Ign Bra Pr Pard Am Indi Ignora
s et das arel gen nca as da arel gen ora nc eta as arel gen do
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LEETI EOCS REGLES D N° de Obitos Maternos N° de Obitos Neonatais (0-27 d) N° de Obitos Fetais
Saude Saude
as as as s s as as do as s as as
Planalto Norte e Planalto Norte 0 0 0 0 0 27 0 0 0 0 0 - - - - - 34
Nordeste
Nordeste 2 0 0 0 0 43 1 3 0 0 1 - - - - - 65
Vale do Itapocu 0 0 0 0 0 24 3 2 0 0 0 - - - - - 20
Total 2 0 0 0 0 94 4 5 0 0 1 - - - - - 119

Fonte: Centro de Informagdes Estratégicas para a Gestdo do SUS de SI:fr;tfmgzgag;nsa- Etfnigf:ga-uigﬁi(/“;;it:r(nsalsgl;nformagées sobre Mortalidade SIM (acesso em 28/05/25) / Sistema de

A tabela 7 apresenta os dados de O6bitos maternos, neonatais (0 a 27 dias) e Obitos fetais em Santa Catarina,
distribuidos por macrorregido de saude e com recorte por raga/cor. Esses indicadores sao fundamentais para avaliar a qualidade
da atencdo materno-infantil e identificar desigualdades em saude relacionadas a cor/raga e entre as diferentes regides e
macrorregides de saude.

Foram registrados, no total, 30 ébitos maternos no Estado em 2023, sendo a maioria entre mulheres brancas (25),
seguidas por pardas (3), pretas (1), dados estes disponiveis no CIEGES-SC e SIM. Além disso, foi registrado 1 (um) obito
materno indigena, somente computado no SIASI. Esse predominio entre mulheres brancas reflete, em parte, o perfil demografico
do estado de Santa Catarina, cuja populagdo é majoritariamente branca. Quando compara-se a Razao de Mortalidade Materna
(RMM) para as diferentes racga/cor vé-se que o maior valor é para indigenas (250/100.000 nascidos vivos), depois para pessoas
brancas (33,47/100.000 nascidos vivos), pretas (23,95/100.000 nascidos vivos) e por ultimo pardas (20/100.000 nascidos vivos).

Tomando por base os dados apresentados na Tabela 7, a RMM do Estado de Santa Catarina em 2023 foi de 29,96 (por
100.000 nascidos vivos), abaixo da média nacional que no mesmo ano foi de 50,79 (por 100.000 nascidos vivos) (Tabnet,

Data-SUS 2023). Dessa forma, podemos afirmar que Santa Catarina apresentou uma baixa RMM comparada aos demais entes
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federativos, o que se deve, entre outros fatores, a extensdo de cobertura do territério pela Estratégia Saude da Familia, pela
organizagao da Rede Materno Infantil instalada até o momento e pela qualidade de assisténcia prestada as gestantes, puérperas e
seus filhos. O grafico 1 mostra o panorama da RMM em Santa Catarina nos ultimos dez anos. Vé-se que a RMM permaneceu
acima de 30 entre 2015 e 2020, com um pico em 2021 decorrente da pandemia de covid-19, seguido de uma queda para valores
abaixo de 30 em 2022 e 2023. Em 2024 a RMM em Santa Catarina voltou a subir, atingindo o valor de 45,88 (por 100.000 nascidos
vivos), se distanciado da meta estabelecida pelos Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS) da Organizagcéo das Nagdes
Unidas (ONU) de alcangar uma RMM de 30 (por 100.000 nascidos vivos) até 2030. Diante desse cenario, espera-se que a Rede
Alyne e as proposi¢des de melhoria para a rede assistencial materno-infantil contribuam para manter a RMM no Estado abaixo de
30/100 mil nascidos vivos, alcangando novamente as metas estabelecidas.

Grafico 1 - Numero de obitos e razao de mortalidade materna entre 2015 e 2025*

M DE OBITCS MATERMOS E RAZAD DE MORTALIDADE MATERMA (POR 100.000 MASCIDOS WIVOS)
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Fonte: CIEGES/SC - * dados preliminares de 2025.
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Ao analisar as Figuras 1 e 2 abaixo vé-se que de 2023 para 2024 houve um incremento no quantitativo de mortes maternas
em varias regides, elevando a RMM em algumas macrorregides em que o indice ja estava alto, como o Grande Oeste e a Serra
Catarinense, que até 2023 apresentavam RMM abaixo de 40 e em 2024 passaram a ter RMM acima de 80. As macrorregides Foz
do Rio Itajai e Sul mantiveram-se na mesma faixa, com RMM entre 40 e 80, nos dois anos analisados. Além destas, o Meio Oeste,
que em 2023 tinha RMM menor que 30, também passou a ter uma RMM acima de 40 em 2024. Quando analisamos por regido de
saude, em 2023 tiveram numeros mais alarmantes, com razdo de mortalidade materna acima de 80, as regides de Xanxeré e
Laguna, enquanto que em 2024 foram as regides de Laguna, Oeste e Serra Catarinense. Outras regides que também pioraram
seus indicadores em 2024 foram: Extremo Oeste, Alto Uruguai Catarinense, Meio Oeste, Vale do Rio do Peixe, Alto Vale do Rio
Itajai, Vale do Itapocu e Carbonifera. Duas regides reduziram a RMM, Xanxeré e Extremo Sul Catarinense.

Figura 1 - Razdo de mortalidade materna por regido e macrorregido no Estado de Santa Catarina - 2023
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Figura 2 - Razao de mortalidade materna por regido e macrorregidao no Estado de Santa Catarina - 2024
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Em relagcdo aos 6bitos neonatais precoces (até 27 dias de vida), foram identificados 609 ébitos em todo o estado, com
predominéancia entre criangas brancas (509 ébitos). Também foram registrados 65 6bitos de criangas pardas, 16 de pretas e 6
de indigenas. Além disso, em 13 6bitos neonatais o campo racga-cor foi “Ignorado”. As macrorregidées com maior numero absoluto
de o6bitos neonatais foram, respectivamente, Planalto Norte e Nordeste, Sul, Grande Florianépolis e Vale do lItajai. Entretanto,
quando analisamos a Taxa de mortalidade neonatal em 2023 (n° de 6bitos neonatais / n° de nascidos vivos x 1.000 nascidos
vivos) para cada macrorregiao percebe-se os piores indices na Serra Catarinense (7,71), no Meio Oeste (7,55), no Sul (7,24),

seguido pela Foz do ltajai (6,72), Vale do ltajai (5,96), Planalto Norte e Nordeste (5,7), Grande Oeste (5,57) e por ultimo a Grande
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Floriandpolis (5,07). Analisando as taxas de mortalidade neonatal por raga/cor no ano de 2023 em Santa Catarina vé-se que os
o6bitos neonatais entre indigenas €& proporcionalmente maior (15,03/1.000 nascidos vivos) quando comparadas as brancas
(6,81/1.000 nascidos vivos), pardas (3,92/1.000 nascidos vivos) e pretas (3,64/1.000 nascidos vivos). Avaliando por macrorregiao,
as taxas de mortalidade neonatal para a populagao indigena foram maiores na Foz do Rio Itajai (58,82/1.000 nascidos
vivos), no Vale do Itajai (26,31/1.000 nascidos vivos), no Planalto Norte e Nordeste (24,3/1.000 nascidos vivos) e por ultimo o
Grande Oeste (14,42/1.000 nascidos vivos), ndo havendo &bitos para esse grupo populacional nas demais macrorregides. Essa
discrepéncia nas taxas de mortalidade neonatal para indigenas, comparada as demais ragas/cores, destaca a importancia de
fortalecer as agbes de assisténcia em saude voltadas aos territorios indigenas de Santa Catarina em todos os componentes da
Rede Materno-infantil do Estado, com respeito as suas especificidades culturais e territoriais, de forma a promover vigilancia ativa
e cuidados pré e pos-natais de qualidade, principalmente nestas regides onde ha maior concentragao populacional indigena.

Ja os dados de 6bitos fetais revelam uma importante lacuna de informagéo, ndo ha campo de raga-cor em nenhuma das
fichas de notificagdo para Obitos fetais, ou seja, tal informagdo é considerada “ignorada” no Sistema de Informag&o sobre
Mortalidade (SIM). Os unicos dados disponiveis especificos para raga-cor sdo da populacéo indigena, uma vez que os dados sao
do SIASI, portanto ndo ha possibilidade de variagcdo do indicador. Houveram no total trés obitos fetais de indigenas, dois no
Grande Oeste (um em Ipuagu e um em Chapecd) e um na Grande Floriandpolis. A auséncia de dados para obitos fetais para as
demais racas-cor compromete a analise do aspecto étnico-racial para esse tipo de 6bito e impede a identificagcdo de possiveis
desigualdades para os desfechos negativos fetais. Considerando que o 6bito fetal € um marcador da qualidade da assisténcia
pré-natal e da assisténcia ao parto, essa omissao nas fichas de notificagao limita a capacidade do sistema de saude em promover

intervengdes equitativas e eficazes para a redugéo da mortalidade fetal.
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4.2.3 Caracterizagao da Rede de Atencgao no Territério: Estrutura da APS, Recursos Humanos e Estratégicos Implantadas

A Atencdo Primaria a Saude em Santa Catarina apresenta uma estrutura diversificada e estratégica voltada a organizagao
do cuidado materno-infantil. Um dos pilares dessa organizacdo s&o as equipes multiprofissionais da e-Multi, que atuam em
diferentes modalidades conforme a carga horaria e a composicdo das equipes. Atualmente, o estado conta com as seguintes
configuragoes:

- e-Multi Estratégica — equipes com carga horaria semanal de 100 horas (182 equipes);
- e-Multi Complementar — equipes com 200 horas semanais (47 equipes);

- e-Multi Ampliada — com carga horaria de 300 horas semanais (44 equipes);

- e- Multi - SC- Com carga horaria menor que 100 Horas (116 equipes)

Além das equipes e-Multi, o estado de Santa Catarina cofinancia as equipes habilitadas pelo Ministério da Saude e as
e-Multi SC, conforme estabelecido na Deliberacao CIB/SC n°® 40/2024 , retificada em 2025.

A Carteira de Servigcos da APS é um instrumento normativo e operacional que define os servicos essenciais a serem
ofertados de forma universal e continua pelas equipes de saude em todo o territério nacional. Conforme a Portaria n°® 2.436/2017,
que institui a Politica Nacional de Atencdo Basica (PNAB), e os documentos orientadores do Ministério da Saude, essa carteira
inclui agbes de promogéao, prevengao, diagndstico, tratamento, reabilitagdo, redugao de danos, cuidados paliativos e vigilancia em
saude, organizadas em linhas de cuidado ao longo do ciclo de vida.

Entre os servigos previstos na carteira nacional destacam-se: acolhimento e classificagdo de risco; acompanhamento do
pré-natal e puerpério; atengao ao recém-nascido, a crianga e ao adolescente; cuidado a saude da mulher e do homem; agdes

voltadas as pessoas com condi¢gdes cronicas (como hipertensdo e diabetes); imunizagéo; saude bucal; vigilancia alimentar e


https://antigo.saude.sc.gov.br/index.php/legislacao/deliberacoes-cib/deliberacoes-2024-cib?limit=20&limitstart=400
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nutricional; saude mental, agdes de controle de endemias e agravos, dentre outros.

Em Santa Catarina, a implementagao da carteira de servigcos € adaptada as realidades e especificidades de cada municipio,
considerando fatores como densidade populacional, territorialidade, acesso geografico, composicdo das equipes e perfil
epidemioldgico local. Assim, ha ampliacdo de ac¢des e abordagem direcionada a grupos prioritarios, como mulheres, gestantes,
criangas, populacdes imigrantes, comunidades quilombolas, indigenas, pessoas privadas de liberdade e residentes da zona rural.
Essa adaptacao local assegura maior resolutividade e equidade, tornando a carteira uma ferramenta viva de gestao do cuidado,
ajustada a singularidade dos territorios.

As diretrizes clinicas na APS sdo documentos técnico-cientificos produzidos pelo Ministério da Saude e demais instancias
do SUS que orientam as praticas assistenciais dos profissionais da saude, com base em evidéncias cientificas atualizadas. Seu
principal objetivo é garantir a padronizagdo, a qualidade e a seguranca do cuidado oferecido a populagdo, promovendo a
efetividade das agdes em saude e contribuindo para a equidade no acesso.

Na pratica, essas diretrizes funcionam como instrumentos de apoio a tomada de deciséo clinica, organizando protocolos,
fluxogramas, critérios diagnosticos, opcdes terapéuticas e condutas especificas para o manejo de agravos e situagdes clinicas
comuns no territério da APS. Elas sdo fundamentais para garantir que o cuidado prestado esteja alinhado com as melhores
praticas e com os principios da integralidade, continuidade e humanizagdo do SUS.

O Ministério da Saude, por meio da Secretaria de Atencdo Primaria a Saude (SAPS) e da Comissdo Nacional de
Incorporagdo de Tecnologias no SUS (CONITEC), publica e atualiza uma série de diretrizes clinicas em areas prioritarias como:
atencdo a saude das mulheres em todos os ciclos de vida; hipertensado arterial sistémica e diabetes mellitus; pré-natal de risco
habitual; saude da crianga; depressao, ansiedade e outras condi¢gdes de saude mental; rastreamento de cancer de mama e de colo

do utero; infecgbes sexualmente transmissiveis (ISTs), dentre outros.
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Essa padronizacdo do cuidado se materializa, em Santa Catarina, por meio da linha de cuidado materno-infantil estadual,
que orienta a organizagédo das agdes em rede e qualifica 0 acompanhamento de gestantes, puérperas, recém-nascidos e criangas.
Essa linha estabelece fluxos, responsabilidades e critérios para atencao integral, desde a captagao precoce das gestantes até o
seguimento pés-parto, promovendo a articulagao entre os diferentes pontos da rede de atengéo.

Complementarmente, como parte operacional dessa diretriz clinica, o estado implementou em 2021 e atualizou em 2025, o

Instrumento de Estratificacdo de Risco Gestacional [aba “Manuais e Publicacbes”, que subsidia as equipes da APS na

identificacdo precoce do risco gestacional e na definicdo do tipo de cuidado necessario. Alinhado ao Protocolo Estadual de Acesso

ao Pré-Natal de Alto Risco , esse instrumento fortalece o cuidado compartiihado e a resolutividade da rede, garantindo

encaminhamento oportuno e acompanhamento qualificado. Sua utilizacdo reforca o compromisso com praticas baseadas em
evidéncias, integrando avaliagdo clinica, critérios sociais e territoriais, e valorizando o papel da APS de coordenagao do cuidado.
Além das diretrizes nacionais e dos protocolos estruturantes, como o Instrumento de Estratificacdo de Risco Gestacional, a
area técnica estadual também elabora notas técnicas que funcionam como diretrizes clinicas complementares, com foco em temas
sensiveis a realidade epidemiolégica e as lacunas assistenciais identificadas no territorio catarinense. Essas notas orientam a
atuacao das equipes de saude com base em evidéncias atualizadas e visam qualificar a pratica clinica em situagdes especificas.

Entre os exemplos, destacam-se a Nota Técnica sobre suplementacao de Calcio para Gestantes, como estratégia para prevencgao

de pré-eclampsia; as orientagdes para rastreamento de infecgdes sexualmente transmissiveis como clamidia e gonococo (Nota

Técnica - Dispdoe sobre a implantacdo do diagndstico molecular de Clamidia e Gonococo (CT/NG) na rede de atencdo

(PCDT/IST)), sobretudo em populagdes vulneraveis; e as recomendagdes para identificagado e manejo clinico de gestantes com

suspeita ou confirmacéao de arboviroses, como dengue, chikungunya, Zika, Febre do Oropouche (Nota Técnica - Vigilancia de

Gestantes com Suspeita de Arboviroses). Essas produgdes técnico-cientificas dialogam com a epidemiologia local e regional,



https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/atencao-primaria-a-saude/gerencias-da-aps/gapps/saude-da-mulher
https://www.saude.sc.gov.br/edocman/areas-de-atuacao/regulacao-sur/protocolo-de-acesso-e-classificacao-de-risco/consulta-adulto/protocolo%20de%20acesso%20consulta%20em%20ginecologia%20gestante%20alto%20risco%20pre%20natal%20de%20alto%20risco%20dez%2024.pdf
https://www.saude.sc.gov.br/edocman/areas-de-atuacao/regulacao-sur/protocolo-de-acesso-e-classificacao-de-risco/consulta-adulto/protocolo%20de%20acesso%20consulta%20em%20ginecologia%20gestante%20alto%20risco%20pre%20natal%20de%20alto%20risco%20dez%2024.pdf
https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/atencao-primaria-a-saude/gerencias-da-aps/gapps/saude-da-mulher
https://dive.sc.gov.br/phocadownload/notas-tecnicas/notas-tecnicas-2024/NT04_2024.pdf
https://dive.sc.gov.br/phocadownload/notas-tecnicas/notas-tecnicas-2024/NT04_2024.pdf
https://dive.sc.gov.br/phocadownload/notas-tecnicas/notas-tecnicas-2024/NT04_2024.pdf
https://dive.sc.gov.br/phocadownload/notas-tecnicas/notas-tecnicas-2024/NT14-2024-2.pdf
https://dive.sc.gov.br/phocadownload/notas-tecnicas/notas-tecnicas-2024/NT14-2024-2.pdf
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reforgando o papel das diretrizes clinicas como instrumentos dinamicos e territorializados de qualificagdo do cuidado.

Essas diretrizes citadas acima s&o integradas as agdes de educacédo permanente, aos instrumentos de regulagdo e aos
processos de supervisado clinica das equipes, sendo ferramentas essenciais para fortalecer a resolutividade da APS e a articulagao
com os demais pontos da rede. Seu uso qualificado impacta diretamente nos desfechos em saude, como a redu¢cédo da mortalidade
materna e infantil, melhoria nos indicadores de cobertura e maior seguranga nas praticas clinicas dos profissionais da atencao
basica.

A Educacgado Permanente em Saude (EPS) € um eixo estruturante da qualificacdo das praticas assistenciais no SUS, pois
promove a reflexdo critica do fazer cotidiano, o aperfeicoamento continuo dos profissionais e a transformagao dos processos de
trabalho. Em Santa Catarina, esse compromisso se materializa no Plano Estadual de Educagdo Permanente em Saude (PEEPS),
instrumento norteador das agdes formativas em saude nos territorios, construido em dialogo com os principios da gestao
participativa e da regionalizagao da atencgao.

O PEEPS contempla diretrizes especificas para qualificacdo da linha do cuidado materno-infantil, reconhecendo-a como
area estratégica e sensivel as desigualdades em saude. No ambito do pré-natal, o plano estabelece como objetivos prioritarios:
reduzir complicagdes gestacionais, no parto e no puerpério; fortalecer os Comités Regionais e Municipais de Investigagao de
Obitos Materno e Infantil; e desenvolver estratégias para prevencdo da gravidez na adolescéncia. Para isso, propde acdes
integradas entre a Atencao Primaria, a Atencado Ambulatorial Especializada, as maternidades e demais pontos da rede, com foco
em vigilancia do o6bito, protocolos clinicos, humanizagéo do cuidado e redu¢cdo da mortalidade materna e infantil (Santa Catarina,
2019).

Além das tematicas clinicas, o PEEPS também valoriza a educagdo permanente como ferramenta de fortalecimento da

equidade e da atengdo as populagdes vulnerabilizadas, como gestantes adolescentes, mulheres indigenas, em situagao de rua,
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privadas de liberdade e imigrantes. Com isso, reforga-se o papel da EPS como estratégia transversal, articuladora do cuidado em
saude com os direitos humanos e com a justi¢a social.

Diversas iniciativas tém sido adotadas com o objetivo de qualificar e ampliar o cuidado materno-infantil no ambito da APS.
Entre elas, destacam-se:

Tutores do Método Canguru na APS: Em relagdo ao quantitativo de tutores do Método Canguru, destacamos que em
2020 tinhamos 112 tutores na ateng¢ao hospitalar e no mesmo periodo, tinhamos 88 tutores na Atencao Primaria a Saude (APS).
Estes profissionais exercem papel fundamental na implementagdo do Método Canguru nas unidades de saude, promovendo o
seguimento da atengdo ao recém-nascido de risco no contato pele a pele entre mae e bebé - especialmente nos casos de
prematuridade ou baixo peso - o que fortalece o vinculo afetivo, estimula o aleitamento materno e favorece o desenvolvimento.
Encontramo-nos atualmente em processo de atualizagdo destes numeros junto ao Ministério da Saude, uma vez que os dados
disponiveis referem-se a 2020. A nova consolidagédo permitira dimensionar com maior precisdo a capilaridade desta estratégia no
territorio catarinense.

Certificagao da Eliminagao da Transmissao Vertical de HIV, Sifilis e Hepatite B: Santa Catarina destaca-se no cenario
nacional pelo avanco na eliminacado da transmissao vertical de HIV, sifilis e hepatite B, com municipios certificados pelo Ministério
da Saude em diferentes categorias. Jaragua do Sul alcangou a eliminagao da transmissao vertical do HIV e da hepatite B, além do
Selo Prata para sifilis, enquanto Tubardo e Joinville receberam o Selo Prata de Boas Praticas para as trés doencgas. Brusque
obteve certificacdo para HIV e Selo de Boas Praticas Rumo a Eliminacdo da TV da hepatite B, reforcando o compromisso do
estado com a qualidade da ateng&o materno-infantil. Itajai também se destaca ao alcangar a eliminagéo da transmisséo vertical do
HIV e conquistar o Selo Ouro de Boas Praticas rumo a eliminagao da sifilis, reforcando o compromisso do estado com a qualidade

da atencdo materno-infantil [Link de acesso]. Esses resultados refletem as acgdes integradas da Rede Alyne, que promove



https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/noticias/2024/novembro/arquivos/lista-de-municipios-certificacao-pela-eliminacao-da-transmissao-vertical-de-hiv-sifilis-hepatite-b.pdf

53

vigilancia ativa, diagndstico precoce e tratamento oportuno, alinhadas a estratégia nacional. Conforme divulgado pelo Ministério da
Saude em dezembro/2024, o estado foi reconhecido com o certificado de eliminagao do HIV e o Selo de Boas Praticas para sifilis,
consolidando Santa Catarina como referéncia na redugao da transmissao vertical no pais. O estado também atua certificando os
municipios menores de 100.000 habitantes com o Selo de boas praticas no Controle da Transmissao vertical da Sifilis, Hepatite B
e HIV. Agora, além do monitoramento para controle da transmissao vertical do HIV, Hepatite B e Sifilis, incorporamos o controle da
transmissao vertical do HTLV.

Cursos oferecidos pela area técnica: A area técnica de saude da mulher em Santa Catarina esta fortalecendo a
capacitacao dos profissionais APS por meio de cursos estratégicos alinhados as necessidades regionais. Destaque para o Curso
de Consulta de Enfermagem e Rastreamento do Cancer de Colo Uterino, com trés turmas até o momento, acompanha enfermeiros
na realizagdo de consultas completas da mulher, com foco em saude reprodutiva e integral ao longo do ciclo de vida. Outra
iniciativa pioneira € o Curso de Insergao de DIU para Enfermeiros da APS, realizado em parceria com a Secretaria Municipal de
Saude de Floriandpolis — referéncia nacional na implantacdo do método na atencido primaria —, com turmas para a Grande
Floriandpolis e 40 vagas pela Universidade Federal de Santa Catarina (UFSC) nas regides do Extremo Sul, Nordeste e Médio Vale
do Itajai. Este curso é fundamental para ampliar o acesso ao planejamento reprodutivo, reduzindo gravidezes indesejadas, mortes
maternas, fetais e infantis. Além disso, o Curso de Pré-Natal na APS (IFF/Fiocruz), com 25 vagas para a regido de Chapeco
(priorizada devido a alta Razédo de Mortalidade Materna em 2024), e os cursos Exames do Pré-Natal e Estratificacdo de Risco
Gestacional (ambos frutos de mestrados profissionais da UDESC), reforgam a integragao entre academia e servigos, qualificando
os profissionais da APS em praticas baseadas em evidéncias para o cuidado seguro e oportuno as gestantes.

Essas capacitagdes reforcam o compromisso de Santa Catarina com os Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS)

da ONU, em especial:
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- ODS 3.1: Reduzir a razdo de mortalidade materna para menos de 30 por 100 mil nascidos vivos até 2030, com foco na
qualificacdo do pré-natal e estratificacdo de risco;

- ODS 3.7: Garantir acesso universal a servicos de saude sexual e reprodutiva, incluindo planejamento familiar (como a
insercao de DIU pela APS);

- ODS 5.6: Assegurar a saude reprodutiva e direitos sexuais, combatendo disparidades regionais por meio de cursos como o
de rastreamento de cancer de colo uterino.

Os cursos também contribuem para o ODS 4.4, ao ampliar competéncias profissionais, e para o ODS 17, ao fortalecer
parcerias (SMS Florianépolis, UFSC, UDESC, Fiocruz) para a implementagao dessas metas (ONU, 2025).

Outras estratégias complementares incluem agdes continuas de educagao permanente dos profissionais de saude, com
destaque para as webpalestras, webseminarios e webféruns ofertados em parceria com o Telessaude, realizados regularmente as
quartas, quintas e sextas-feiras, respectivamente. Esses eventos abordam temas pertinentes a APS, com énfase em conteudos
emergentes identificados pelas regionais de saude e nas demandas reais dos municipios, promovendo uma formacdo mais
contextualizada e alinhada as necessidades locais.

O Telessaude tem se consolidado como uma estratégia fundamental de apoio a Atengdo Primaria a Saude, especialmente
no cuidado materno-infantil. Por meio de suas diversas ferramentas — como teleconsultorias, tele-educacéo e teleconsultas
clinicas —, tém possibilitado o aprimoramento da pratica assistencial, a qualificagao dos profissionais de saude e a ampliagao do
acesso a informacgao técnica e cientifica. No contexto do pré-natal, o uso do Telessaude no Estado de Santa Catarina tem
contribuido para um melhor acompanhamento das gestantes, apoiando a tomada de decisdes clinicas na APS e reduzindo
encaminhamentos desnecessarios. Destaca-se o papel estratégico do Telessaude na organizacdo da referéncia e

contrarreferéncia dos ambulatérios de gestagao de alto risco nas macrorregides Foz do Rio Itajai e Serra Catarinense, nas quais o
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uso da teleconsultoria € opcional para tirar duvidas clinicas entre médicos. Na macrorregido da Grande Floriandpolis essa etapa €
pré-requisito antes da inserg&do da gestante no SISREG, refor¢ando a importancia do suporte remoto para qualificagdo do acesso.

Atuando como ponte articuladora entre a APS e os servigos especializados da RAS, os ambulatérios de alto risco tém
utilizado o Telessaude como ferramenta para promover o cuidado compartilhado. Esse processo ocorre especialmente com os
ambulatérios de gestacao de alto risco vinculados a Universidade do Vale do Itajai (UNIVALI), na Foz do Rio Itajai, e ao Hospital
Tereza Ramos, na Serra Catarinense, possibilitando o envio do plano de cuidado multiprofissional a equipe de referéncia na APS,
com base no modelo PASA.

Essa integracao entre os niveis de atengao tem contribuido significativamente para o fortalecimento da resolutividade local,
ampliando a continuidade do cuidado de forma inovadora e promissora, especialmente para gestantes em situagdo de risco
elevado.

Apesar das diversas estratégias implantadas para qualificar o cuidado materno-infantil e fortalecer a Atencédo Primaria a
Saude, persistem desafios estruturais e operacionais que impactam diretamente a efetividade dessas acdes. A rotatividade de
profissionais, a infraestrutura muitas vezes inadequada das Unidades Basicas de Saude (UBS) e a insuficiéncia de insumos sao
fatores que comprometem a continuidade e a qualidade do cuidado ofertado. Embora as UBS sigam os padrbes estabelecidos pelo
Ministério da Saude e contem com equipes multiprofissionais — incluindo médicos, enfermeiros, dentistas, técnicos de
enfermagem, agentes comunitarios de saude e profissionais administrativos —, esses servigcos ainda enfrentam dificuldades para
manter uma atuacgdo resolutiva e integrada. Mesmo ofertando uma gama abrangente de servigos, como acolhimento, consultas,
acompanhamento de doencas cronicas, saude da mulher, vacinagao, saude bucal, visitas domiciliares e a¢gdes de promogao da
saude, essas unidades necessitam de apoio constante em recursos humanos, fisicos e logisticos para garantir a continuidade das

boas praticas e responder as demandas crescentes da populacéo.
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Diante desses desafios, o fortalecimento do planejamento regional integrado e a articulacdo efetiva com a RAS sao
fundamentais para garantir respostas mais qualificadas e equitativas. Um plano bem estruturado, aliado a uma rede organizada e
resolutiva, permite otimizar recursos, reduzir desigualdades e ampliar o acesso a cuidados essenciais, especialmente no

acompanhamento materno-infantil e na qualificagdo da APS.

4.3 Breve descrig¢ao da situagao de saude da populagao referenciada
Garantia dos Direitos Sexuais e Reprodutivos

A garantia dos direitos sexuais e reprodutivos € um dos pilares da atencéo integral a saude da mulher e compde os
fundamentos da Rede de Atencdo a Saude Materna e Infantil. O Ministério da Saude, por meio da Politica Nacional de Atencao
Integral a Saude da Mulher e das Diretrizes Nacionais para a Atengdo Humanizada ao Abortamento e a Gravidez, preconiza o
acesso a informagdes seguras, servigos qualificados e acolhimento livre de julgamentos morais, preconceitos e discriminagoes.

Em Santa Catarina, os servigcos de referéncia para a atencdo as pessoas em situacdo de violéncia sexual e para a
interrupcao da gestacao nos casos previstos em lei estdo em funcionamento conforme o Cadastro Nacional de Estabelecimentos
de Saude (CNES), com destaque para o Hospital Universitario Professor Polydoro Ernani de Sao Thiago; Hospital Regional
de Sao José Dr. Homero de Miranda Gomes; Hospital Santo Antonio e Hospital e Maternidade Darcy Vargas, referéncias
estaduais nesses atendimentos.

Ainda assim, o fluxo de encaminhamento para os servigos especializados requer fortalecimento e ampla divulgagao entre os
profissionais da Rede de Atengdo a Saude, garantindo que os casos que se enquadrem nas permissdes legais — como risco de
vida materna, gestagao resultante de estupro ou anencefalia fetal — sejam prontamente identificados e encaminhados para o

cuidado adequado, com base nos principios da humanizagéo, sigilo, autonomia e respeito a dignidade da pessoa.
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As acoes previstas contemplam:

- Fortalecimento e qualificacdo dos servigos de referéncia para atendimento as situagdes de violéncia sexual, conforme o
quadro - Servigo especializado - 165 - Atencéo as pessoas em situagao de violéncia sexual - classificacdo 006: Atencao a
interrupgao de gravidezes nos casos previstos em lei.

- Ampliacao da oferta de testagem rapida, profilaxias pds-exposicao e contracepgao de emergéncia, conforme as diretrizes da
Nota Técnica n°® 04/2024;

- Divulgacdo dos fluxos assistenciais existentes e capacitacdo permanente das equipes de saude para abordagem
qualificada, livre de estigma e centrada na pessoa;

- Integragcdo com as areas técnicas da saude da mulher, da infancia e da juventude, com base na intersetorialidade e na
atengao integral;

- Promogado da educagdao permanente em direitos sexuais e reprodutivos, com énfase na atuacido ética e legal dos
profissionais de saude.

Locais para acessar o FLUXOGRAMA ESTADUAL DE ASSISTENCIA PARA INTERRUPCAO LEGAL DA GESTACAQ e a
LINHA DE CUIDADO PARA A ATENCAO INTEGRAL A SAUDE DAS PESSOAS EM SITUACAQO DE VIOLENCIA SEXUAL

Dessa forma, o Estado reafirma seu compromisso com a redug¢ao das iniquidades em saude e com a promog¢ao do cuidado

integral e humanizado em todas as fases do ciclo de vida da mulher.

4.3.1 Pré-natal
O cuidado pré-natal no estado de Santa Catarina é ofertado tanto nas Unidades Basicas de Saude (UBS) quanto em

ambulatorios especializados em gestagéo de risco intermediario e de alto risco. Destacam-se, neste contexto, dois ambulatérios


https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/fluxograma-estadual-de-assistencia-para-interrupcao-legal-da-gestacao
https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/atencao-primaria-a-saude/linhas-de-cuidado/atencao-integral-a-saude-das-pessoas-em-situacao-de-violencia-sexual
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estruturados no modelo PASA, implantados por meio do PlanificaSUS, localizados nos municipios de Lages (Regido da Serra
Catarinense) e Itajai (Regiao da Foz do Rio Itajai). Esses servigos seguem as diretrizes do projeto, com equipe multiprofissional
e estrutura adequada, adotando o modelo de cuidado compartilhado entre os ambulatérios e a Atengédo Primaria a Saude (APS)
dos municipios de origem das gestantes.

Para fortalecer a qualificacdo da assisténcia, a Area Técnica de Saude da Mulher, Crianca e Adolescente da Diretoria de
Atencdo Primaria a Saude (DAPS/SES-SC) tem promovido agdes de educagdo permanente voltadas ao planejamento
reprodutivo e ao pré-natal. Essas acgdes sio viabilizadas por meio de parcerias com instituicbes como UDESC, UFSC e
IFF/FIOCRUZ, conforme detalhado no item 4.2.3 deste documento.

Apesar dos avangos, persistem desafios em relagao a estratificagdo de risco gestacional e ao encaminhamento adequado
das gestantes para os servigos de referéncia. Essa fragilidade é observada em diversas regides do estado e reforca a
necessidade de intensificar as acdes de educacdo permanente. Como resposta, a Area Técnica revisou o Instrumento de
Estratificacdo de Risco Gestacional e promoveu uma webpalestra, em parceria com o Telessaude, com foco na capacitagdo dos
profissionais da APS. Informagdes complementares estdo disponiveis no item 4.2.3.

No ano de 2024, foram registrados 43 &bitos maternos em Santa Catarina. Destes, 62,8% tiveram causas obstétricas
diretas, como hemorragia (22,2%), hipertensdo (14,8%), aborto (7,4%) e infecgdo puerperal (3,7%). Ja 37,2% ocorreram por
causas obstétricas indiretas, com destaque para doencgas infecciosas e parasitarias (18,8%), outras doencas e afeccgdes
especificadas (18,8%), doencas do aparelho digestivo (12,5%) e diabetes mellitus pré-existente (12,5%).

Quanto ao puerpério, 0 acompanhamento é realizado prioritariamente pelas equipes de Saude da Familia e pelas equipes
eMulti, sendo o plano de parto uma atribuicdo da APS, embora sua implementagdo ainda encontre obstaculos. Com vistas a

fortalecer esse cuidado, a DAPS participou, junto a Defensoria Publica e ao Ministério Publico de Santa Catarina, do Seminario
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de Violéncia Obstétrica, realizado em 3 de dezembro de 2024. O evento teve como foco o enfrentamento a violéncia obstétrica e

o acolhimento ao luto gestacional.

Na ocasiao, foi relangada a Cartilha de Violéncia Obstétrica , que inclui orientagées sobre o plano de parto para uso pelas
equipes da APS. A iniciativa foi acompanhada de uma webpalestra destinada a orientar os profissionais da rede na elaboragao

conjunta do plano de parto com as gestantes, fortalecendo a autonomia da mulher e a humanizacao da assisténcia

4.3.2 Parto e Nascimento

O componente Parto e Nascimento da Rede de Atengédo a Saude da Mulher em Santa Catarina abrange agbes voltadas a
segurancga da gestante e do recém-nascido, especialmente em situagdes de maior complexidade. Estima-se que cerca de 1% das
gestantes apresentam situagdes classificadas como near miss materno, totalizando aproximadamente 980 casos anuais no estado.
Para sua identificacdo, € necessario realizar triagem dos casos de morbidade materna grave, a fim de verificar a presenga de
disfungdes organicas. Esses casos graves representam, em meédia, 10% do total de gestagdes, ou cerca de 9.800 gestantes ao
ano (DOMINGUES et al., 2023).

No ano de 2024, foram registrados 43 obitos maternos em Santa Catarina. Desses, 62,8% decorreram de causas
obstétricas diretas, como hemorragia (22,2%), hipertensédo (14,8%), aborto (7,4%) e infecgdo puerperal (3,7%). Ja as causas
indiretas corresponderam a 37,2% dos casos, com destaque para doengas infecciosas e parasitarias maternas (18,8%), doencas
do aparelho digestivo (12,5%), diabetes mellitus pré-existente (12,5%) e outras doencgas e afecgdes especificadas (18,8%).

Como estratégia para qualificagdo da atengao as gestantes de alto risco, Santa Catarina conta com dois ambulatérios
estruturados no modelo PASA (Pré-natal de Alto Risco Ambulatorial), implantados por meio da metodologia do PlanificaSUS.

Esses ambulatérios estdo localizados nas regides da Serra Catarinense (municipio de Lages) e da Foz do Rio Itajai (municipio de


https://defensoria.sc.def.br/uploads/cartilhas/anexos/VIOLENCIAOBSTETRICAENFRENTARPARAHUMANIZAR_62ab91e022317.pdf
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Itajai).
Ambulatério PASA - Hospital e Maternidade Tereza Ramos (Lages/SC)
O servico é referéncia para 17 municipios da Serra Catarinense e atende gestantes com condi¢gdes cronicas classificadas
como de alto e muito alto risco, conforme diretrizes clinicas vigentes, além de criangas de 0 a 12 meses. Implantado em 2019, é
gerido pelo Governo do Estado e segue as diretrizes da Planificagdo da Atencao a Saude.
Capacidade operacional semanal:
e Gestantes: 50 retornos e 24 primeiras consultas (total: 74 atendimentos).

e Criancas: 10 retornos e 5 primeiras consultas (total: 15 atendimentos).

Dados atualizados (junho/2025):

e Gestantes em acompanhamento: 242

e Criangas em acompanhamento: 77

e Taxa de absenteismo gestacional: 9,3%

e Obitos registrados entre gestantes acompanhadas: nenhum (2024 e até junho de 2025)
Equipe multiprofissional especializada: 4 obstetras, 2 pediatras, 1 médica de familia e comunidade, 3 enfermeiras obstétricas, 1
técnica de enfermagem, 1 assistente administrativa, 1 fisioterapeuta, 1 nutricionista, 1 psicéloga e 1 assistente social.
Sistema de prontuario eletrénico: Cadastro e acompanhamento das gestantes via SISREG e sistema Micromed. Registros e
exames das criangas sao realizados por meio do sistema "vaga em tela".
Procedimentos e exames ofertados: Cardiotocografia basal, ultrassonografia obstétrica, ultrassonografia morfologica e

eletrocardiograma (ECG). Exames como Doppler s&o realizados em servigo terceirizado; os demais exames s&o autorizados pelo
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municipio de origem da gestante

Ambulatério PASA — UNIVALI (Foz do Rio Itajai/SC)

Anexo a Universidade do Vale do Itajai (UNIVALI), este ambulatorio atende gestantes de alto risco de 11 municipios da
Regidao da Foz do Rio Itajai, com estrutura multiprofissional e integracdo com a Ateng¢ao Primaria a Saude (APS) por meio de
planos de cuidado compartilhado.

Dados atualizados:
Em 2024 foi regulada ao ambulatério 1.7322 gestantes de Alto risco correspondendo a 94% das gestantes previstas
considerando o parametro de 15%. sendo 1572 de primeira consulta .4.965 de consulta subsequentes e 1255 de consulta de
puerperio.
Capacidade operacional semanal:

e Gestantes: 36 primeiras consultas e 110 retornos (total: 146 atendimentos semanais).

e Criancas: O ambulatério de Pediatria de Univali atendeu no ano de 2024: 348 primeiras consultas e 876 retornos,

distribuidas nas especialidades de Neonatologia, Gastrenterologia pediatrica, e Endocrinologia pediatrica.
e Sistema de prontuario eletrénico: Cadastro e acompanhamento das gestantes via SISREG Utiliza Prontuario do sistema

proprio do Municipio de Itajai.. Registros e exames das criangas.

Procedimentos e exames ofertados: Cardiotocografia basal, ultrassonografia obstétrica, ultrassonografia morfologica e Exames
como Doppler sao realizados pelos profissionais do ambulatério com equipamento do préprio ambulatério e os demais exames séo

autorizados pelo setor o e realizados por meio de encaminhamento no mesmo dia ou por agendamento nos laboratério de
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analises clinicas localizado dentro do campus da UNIVALI. Realizou em média 2024 -1500 ultrassonografia e 3.800 exames

laboratoriais. Os exames de imagem, servigo de diagnostico laboratorial, existe a locagéo de equipamentos médicos.

Equipe multiprofissional especializada: 06 médicos obstetras; 04 enfermeiras obstetras; 01 psicélogo; 02 nutricionista; 01
fisioterapeuta; 01 assistente social; 03 técnicos de enfermagem; 1 auxiliar administrativo; 1 bolsista de Tecnologia da Informacao;

02 bolsistas de enfermagem.

4.3.3 Saude da Crianca

A estratificacdo do risco habitual das criangas é realizada nas Unidades Basicas de Saude (UBS) em todos os municipios
catarinenses. Conforme dados do Centro de Informagdes Estratégicas para a Gestao do SUS de Santa Catarina (CIEGES-SC,
2023), a cobertura das unidades de saude varia regionalmente, com o menor indice na regido do Vale do Itapocu (70,32%) e
cobertura total nas regides do Oeste, Extremo Oeste e Laguna.

O estado de Santa Catarina conta com 18 hospitais credenciados na Iniciativa Hospital Amigo da Crianca (IHAC),
distribuidos nas 17 regides de saude. A IHAC fortalece a humanizagcéo do parto e nascimento e garante os dez passos para o
sucesso do aleitamento materno, além do cuidado amigo da mulher e da atengcdo humanizada ao recém-nascido grave ou
potencialmente grave.

No fortalecimento da rede de aleitamento materno, o estado dispde de 14 Bancos de Leite Humano e 11 Postos de Coleta,
que funcionam como Centros de Aleitamento Materno. Esses servigos asseguram suporte clinico, orientagdes e encaminhamentos

para manejo adequado da amamentagao e crescimento saudavel das criangas.
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Com foco na mulher trabalhadora e no incentivo a amamentacéo exclusiva até os seis meses e continuada até dois anos ou
mais, foi realizada a Oficina de Formacao de Tutores da Mulher Trabalhadora que Amamenta. A oficina capacitou 22 tutores para
atuarem nos processos de certificagdo das Salas de Apoio a Amamentagdo. Como resultado, 11 salas ja foram certificadas no
estado.

A APS estabelece critérios de acesso e acompanhamento para criancas de risco habitual, intermediario e alto, integrando o
cuidado desde o pré-natal e promovendo a atengao integral a saude materno-infantil.

Diversos municipios estruturam programas especificos para o seguimento de recém-nascidos egressos de UTI Neonatal,
com destaque para o Alguns municipios Catarinense criaram programas que visam acompanhar as criangas recém nascidas com
um mais atencdo aos que sao prematuros e provenientes de internacdo em leitos de UTI Neonatal. Observou-se também que os
hospitais e maternidades que possuem ambulatérios para atendimento das criangas provenientes de UTI Neonatal e que com a
Rede Alyne estdo adequando suas estruturas fisicas e de RH para buscar habilitagdo como ambulatérios de seguimento A-SEG.

Destacamos o Programa Bebé Precioso de Joinville, um programa municipal que faz a priorizagado dos atendimentos aos
egressos de UTI Neonatal e contra referéncia imediata a atencao primaria. A APS visita o RN ainda na Unidade Neonatal para
coletar informacdes assistenciais e manter vinculo com a familia. Também facilita o acesso do RN a servicos e necessidades
especializadas, como fisioterapia, terapia ocupacional e uso de formulas alimenticias especificas.

O Capital Crianga de Floriandpolis e o nascer Sdo José que sao estratégias municipais que visam garantir a continuidade do
cuidado aos bebés que tiveram alta de UTIs Neonatais, estabelecendo um sistema de referéncia e contrarreferéncia entre Hospital
e Atengao Primaria, define que a partir do momento que o bebé nasce e necessita de UTI Neonatal , as equipes das maternidades

publicas e privadas encaminham para o programa de acordo com critérios clinicos estabelecidos.
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Além dos programas municipais, o acompanhamento péds-alta hospitalar e o monitoramento do crescimento e
desenvolvimento sao realizados em todas as regides por meio da APS. Em 2024, foi retomada a distribuicdo da Caderneta da
Crianga como instrumento para registro do cuidado e monitoramento do plano de cuidados.

Segundo dados do SISVAN (2024), dos municipios que registraram informagdes no sistema, 58,7% das criangas de 0 a 6
meses mantiveram aleitamento materno exclusivo até o sexto més. Nao ha dados atualizados disponiveis apos esse periodo.

No campo da imunizagao, Santa Catarina apresenta melhoria nas coberturas vacinais em menores de um ano, com acdes
como multivacinagao, busca ativa e descentralizacdo de vacinas do CRIE, fortalecidas pela Portaria GM/MS n° 6.623/2025, que
institui a Rede de Imunobiolégicos para Pessoas com Situagdes Especiais (RIE). Ainda assim, persistem desafios quanto ao
registro e a resisténcia vacinal, principalmente em relagédo a COVID-19.

O estado realiza o monitoramento de internagbes por causas sensiveis a APS (ICSAP), especialmente em criangas de até
dois anos. As principais causas de internacdo sao doengas respiratorias, pneumonias bacterianas, gastroenterites, asma e
complicagdes perinatais. As regides com maiores taxas sdo Meio Oeste, Extremo Oeste e Laguna.

Para prevenir essas hospitalizagdes, o estado investe em agdes preventivas e de promogao a saude, incluindo a realizagao
dos testes do recém-nascido: teste do olhinho, teste do coragédozinho, teste da orelhinha e teste da linguinha. A realizagdo desses
exames é integrada a rotina das maternidades e unidades neonatais, como o Hospital Infantil Joana de Gusmao, Hospital Regional
de Sao José e Maternidade Carmela Dutra.

O acompanhamento da crianca na APS, com o uso da Caderneta da Crianga, permite o monitoramento do
desenvolvimento, das condigbes de saude e da elaboragédo de planos de cuidado. Além disso, a triagem neonatal esta disponivel

em todas as regides do estado.


https://sisaps.saude.gov.br/sisvan/documentos/index
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Como medida complementar, o estado também oferta o anticorpo monoclonal Palivizumabe para prevencao de infeccoes
por virus sincicial respiratério (VSR), com polos de aplicagdo em todas as regides, totalizando 40 polos vinculados as Regionais de
Saude.

Por fim, dados do CIEGES-SC (2023) indicam uma taxa de mortalidade pds-neonatal de 2,78 por mil nascidos vivos. A
maior taxa foi registrada na regido da Foz do Rio Itajai (3,67) e a menor na Grande Floriandpolis (2,14). Esses dados reforgam a
importancia da vigilancia e do fortalecimento do cuidado a crianga em todo o territorio catarinense.

A implantagdo dos Comités Regionais de Prevencéo dos Obitos Maternos, Infantis e Fetais nas 17 regides de saude de
Santa Catarina, juntamente com o Comité Estadual (CEPOMIF), tem sido fundamental para o fortalecimento da vigilancia e
qualificagdo da atencdo a saude materno-infantil no estado. Com a retomada gradativa das atividades regulares a partir de 2021,
os comités passaram a desempenhar papel estratégico na identificagdo de fragilidades na assisténcia, no acesso e na qualidade
dos servigos, fornecendo devolutivas aos gestores e recomendacgdes técnicas com foco na prevencao de novos obitos.

O CEPOMIF, de carater interinstitucional e multiprofissional, atua com enfoque ético, técnico, educativo e de
assessoramento. Foi instituido inicialmente pela Portaria SES n° 785, de 13 de novembro de 2013, com publicagdes atualizadas

pelas Portarias n° 736, de 16 de agosto de 2018, e n° 156. de 07 de marco de 2022. Seu principal objetivo € identificar e analisar

todos os obitos maternos, fetais e infantis ocorridos no estado, esclarecendo suas circunstancias, fatores de risco envolvidos e
propondo medidas de intervencao aos servigos e instituigdes responsaveis. A atuacgao articulada do comité tem contribuido para a
melhoria continua da atencgao, subsidiando decisbes técnicas e politicas publicas voltadas a reducdo da mortalidade materna e

infantil em Santa Catarina.


http://www.doe.sea.sc.gov.br/v194/#/portal
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4.3.4 Sistema Logistico

O sistema logistico da Rede de Atengdo a Saude de Santa Catarina apresenta estrutura regionalizada e integrada para
garantir o acesso oportuno e seguro das gestantes, puérperas e criangas aos servigos de saude, especialmente em situagdes de
intercorréncia obstétrica e neonatal. O Estado conta com oito Centrais de Regulagdo das Urgéncias, distribuidas por macrorregiao,
responsaveis pelo acionamento e monitoramento do transporte inter-hospitalar, articulando o envio de Unidades de Suporte Basico
(USB), Unidades de Suporte Avangado (USA) e servigos aeromédicos conforme a complexidade do caso. Essa rede é
complementada por ambulancias inter-hospitalares fixas em regides estratégicas, operadas por equipes multiprofissionais
capacitadas, garantindo a continuidade do cuidado.

As grades de referéncia da gestante, puérpera e crianga ao local de parto e nascimento estdo em processo de qualificagéo,
com pactuagao formalizada nas CIRs e homologagdo em CIB, conforme diretrizes do Plano Estadual da Rede Cegonha (em
atualizacdo para incorporacdo dos critérios da Rede Alyne). Essas grades sdo monitoradas periodicamente por relatérios
gerenciais produzidos pelo CIEGES/SC, que também mantém atualizagbes no painel da alta complexidade, permitindo a
visualizacao dos fluxos pactuados por especialidade e por macrorregiao.

Ainda assim, barreiras logisticas persistem, especialmente em areas rurais e de dificil acesso, onde a distancia, a
precariedade das estradas e a disponibilidade limitada de transporte sanitario comprometem o tempo-resposta e a continuidade do
cuidado. O aprimoramento da logistica exige investimentos na expansédo da frota, na capacitagdo continua das equipes de
regulagdo e transporte, e na revisdo sistematica das pactuagdes, com base em indicadores de acesso, desfechos clinicos e

cobertura populacional.


https://cieges.saude.sc.gov.br/

67

4.3.5 Pontos de Atencao da Rede Alyne

Com o objetivo de qualificar a identificagcdo dos pontos de atencdo da Rede Alyne e superar as limitagdes de analises
baseadas exclusivamente no Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES), o Estado de Santa Catarina
desenvolveu uma metodologia em duas etapas principais. Inicialmente, foi realizado um detalhado levantamento de dados
através de multiplos sistemas de informacao, incluindo CNES, SIH, SIM, SINASC, SISAB e SINAN, que permitiu a construcéo de
uma base de dados regionalizada contendo informagdes essenciais como cobertura da Atengao Primaria a Saude, quantidade de
leitos obstétricos (clinicos e cirurgicos), disponibilidade de leitos de UTI, UCINCo e UCINCa registrados no CNES, além do
volume de partos por tipo (normal e cesareo) e por prestador.

Estes dados foram sistematizados em planilhas especificas por macrorregido e compartilhados com as Regionais de Saude,
grupos condutores regionais e COSEMS, servindo como subsidio técnico alinhado aos componentes da Portaria da Rede Alyne.
Na sequéncia, o processo evoluiu para a fase participativa, com a realizagdo de Oficinas Macrorregionais que reuniram gestores
e profissionais de saude para validagao e complementagcao das informacdes, permitindo a construgao colaborativa do Plano de
Acéo Regional para a Rede Materno-Infantil.

Esta abordagem metodoldgica integrada, combinando analise quantitativa com participagao ativa dos atores-chaves locais,
teve como objetivo principal garantir um mapeamento preciso da rede de atengédo, articulando dados oficiais com a realidade
vivenciada nos territérios. O processo permitiu identificar lacunas assistenciais e potencialidades regionais, estabelecendo as
bases para um planejamento estratégico mais efetivo da Rede Alyne em Santa Catarina, com transparéncia e
corresponsabilizagdo entre estado e municipios, fortalecendo assim a regionalizagdo do cuidado no ambito do SUS. Este

processo culminou na realizagao de oficinas macrorregionais, cuja metodologia de trabalho sera apresentada a seguir.
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Metodologia de Construcdo do Plano de Ag¢ao Regional — Desenho da Rede Materno Infantil no Estado de Santa
Catarina

Como parte do processo de implementagado da Rede de Atengdo Materno Infantil — Rede Alyne, o Estado de Santa Catarina
adotou uma metodologia participativa para construgdo do Plano de Agédo Regional (PAR), articulada ao Planejamento Regional
Integrado (PRI). Para isso, foram realizadas oficinas macrorregionais, no formato de Comissao Intergestores Regional Ampliada
(CIR Ampliada), com o objetivo de qualificar o desenho da rede regionalizada, superando a limitagdo de dados exclusivamente
extraidos do CNES.

Essas oficinas ocorreram entre abril e maio de 2025, nas oito Macrorregides de Saude, com cronograma previamente
pactuado, conforme demonstrada o quadro abaixo:

Quadro 4. Macrorregioes de Saude e Realizagao das Oficinas do PAR

Macrorregido de Saude Data e local da oficina

Planalto Norte e Nordeste 08/04/2025 — Univille, Joinville

Grande Florianépolis 23/04/2025 — UNISUL, Palhoca

S CaEriEies 29/04/2025 — UNIPLAC, Lages

Meio Oeste 14/05/2025 — Escola de Educacgao Basica Gov. Celso Ramos, Joagaba

Grande Oeste 15/05/2025 — UNOESC, Chapeco
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Macrorregido de Saude Data e local da oficina
Foz do Rio Itajai 19/05/2025 — UNIVALLI, ltajai
Sul 22/05/2505, UNISUL, Tubaréo
Vale do ltajai 27/05/2025 —UNIDAVI, Rio do Sul

Fonte: DAPS/DIRP/SES, 2025.
A metodologia previamente pactuada, contou com etapas de apresentagdo técnica, analise situacional e construgao

coletiva, permitindo a identificagdo de vazios assistenciais, suficiéncia e insuficiéncia da capacidade instalada, e definicao dos
fluxos e pontos de atengdo. As contribuigdes resultantes das oficinas foram organizadas por regido de saude e discutidas em
plenaria ampliada, conforme previsto no cronograma oficial do processo de trabalho do PAR.

No periodo da manha, durante os eventos, foram promovidos:

- Painel 1: Planejamento Regional Integrado e sua articulagdo com a Rede Alyne;
- Painel 2: Apresentacao do cenario epidemiolégico materno-infantil;
- Painel 3: Alinhamento conceitual dos componentes da Rede Alyne e analise da capacidade instalada por macrorregiao.

Ja no periodo vespertino, os participantes foram organizados em grupos de trabalho por regido de saude, onde realizaram a
etapa pratica da oficina (“mao na massa”), com discussao e construcao coletiva do desenho da rede. Nessas etapas, foram
mapeados 0s servigos existentes, os fluxos assistenciais, prestadores de referéncia e necessidades regionais. Em regides como
Grande Floriandpolis, Serra Catarinense e Foz do Rio Itajai, as discussées ocorreram em grupo unico devido a macrorregiao ser
composta por apenas uma regido de saude, ndo havendo necessidade de plenaria final. Nas demais, os resultados foram

apresentados em plenaria ampliada com participagao das oito regides de saude.
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As oficinas contaram com a presenca de:

- Representantes da Secretaria Estadual de Saude do nivel central - Diretoria de Atengcado Primaria a Saude (DAPS) e

Diretoria de Regionalizagao e Planejamento (DIRP);

- Técnicos das Geréncias Regionais da Atengdo Primaria, Vigilancia em Saude e Equipe de Controle Avaliagao (ECA);
- Membros do Grupo Condutor Estadual, dos Grupos Condutores Macrorregionais e Regionais.
- Representantes do COSEMS;
- Coordenadores das CIRs;
- Prestadores dos servigos;
- Em algumas oficinas representantes do Ministério da Saude (Superintendéncia Estadual) e da DIVE.
Os encaminhamentos consolidados nas plenarias incluiram:
- Indicagao dos prestadores por componente da rede;
- Identificagdo de servigos a serem habilitados, requalificados ou ampliados (em curto, médio ou longo prazo);
- Propostas para reorganizacao de fluxos assistenciais;
- Pactuacgdes regionais para superacao de desigualdades de acesso e vazios assistenciais.

Além dos dados do CNES, a analise da capacidade instalada foi enriquecida com informag¢des qualitativas obtidas nas
oficinas. Observou-se uma heterogeneidade nos modelos de organizacado do pré-natal e puericultura no estado. Em varias regides,
0 acompanhamento ocorre na APS com complementagéo por ginecologistas-obstetras em ambulatérios especializados, clinicas
conveniadas e/ou hospitais de médio porte. Ha experiéncias de centralizacdo do pré-natal de risco habitual ou intermediario em
unidades de saude centrais, pré-natal de alto risco em policlinicas municipais ou ambulatérios hospitalares.Situagdo semelhante foi

identificada no atendimento pediatrico, sendo ofertado tanto em unidades basicas quanto em estruturas especializadas.
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Todas as atas, listas de presenga e registros das deliberagdes compdéem o anexo técnico do PAR foram submetidas a
apreciagao das Comissoes Intergestores Regionais (CIRs) e, posteriormente, a deliberagdo da Comissao Intergestores Bipartite
(CIB), com analise na reuniao do dia 06 de junho de 2025 pela Deliberacao 228/CIB/2025.

Essa realidade subsidiou a revisdo da linha de cuidado, identificando vazios, sobreposicoes e oportunidades de
reestruturacao, orientando as decisdes pactuadas no desenho da Rede Alyne em Santa Catarina.

Esse processo possibilitou nao apenas o mapeamento e validagdo dos pontos de atengdo em cada macrorregidao, mas
também a pactuacao dos fluxos assistenciais e a indicagao de servicos a serem habilitados, qualificados ou ampliados, conforme

descrito nas segdes seguintes.

4.3.5.1 Unidade Basica de Saude

A Atencdo Primaria @ Saude é a principal porta de entrada do Sistema Unico de Salude e desempenha um papel
fundamental na promog¢do da saude, prevencdo de doengas e organizagdo do cuidado integral a mulher, gestante, puérpera e
crianca. A analise situacional a seguir apresenta um panorama detalhado da APS no estado, com base nos dados atualizados da
tabela abaixo, destacando a distribuicdo de recursos, cobertura de equipes de saude e os principais desafios e oportunidades para

a melhoria dos servigos.


https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/legislacao/legislacao-geral/deliberacoes/deliberacoes-2025?start=220

TABELA 8. Capacidade instalada da Atencao Primaria a Saude
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ix . = Unidade 1 2 3 4 eSB1e2
Mot | e, [These [P | masen S0 | | [ |he | owombols | sese® |eck | owunr |coberura sk
Alto Uruguai
Catarinense 154.808 24 44 45 4 13 26 0 0 0 0 21 100%
Meio Oeste Meio Oeste 193.657 14 71 67 0 0 45 0 6 0 0 27 97,17%
Alto Vale do Rio do
Peixe 287.459 26 76 84 4 5 36 3 8 0 0 23 92,57%
TOTAL 3 635.924 64 191 196 8 18 | 107 3 14 0 (i} 71 96,58%
i Serra
Catarinense Catarinense 295.210 17 66 86 2 0 52 1 7 0 0 20 94,31%
TOTAL 1 295.210 17 66 86 2 0 52 1 7 0 0 20 94,31%
Extremo Oeste 241.277 7 78 91 2 0 65 4 8 1 0 36 100%
Grande Oeste Oeste 408.924 5 76 132 0 0 71 5 1 0 0 43 99,37%
Xanxeré 207.199 13 68 74 0 0 43 3 10 2 0 23 99,31%
TOTAL 3 857.400 25 222 297 2 (i} 179 12 19 3 (i} 102 99,56%
Laguna 381.530 11 160 141 6 4 94 4 0 0 0 34 100%
Sul Carbonifera 446.838 3 146 143 4 8 95 1 0 1 0 18 98,84%
Extremo Sul
Catarinense 222.182 13 66 62 7 0 38 0 2 0 0 21 97,16%
TOTAL 3 1.050.550 27 372 346 | 17 12 | 227 5 2 1 (i} 73 98,66%

' eSF - equipe de Saude da Familia
2 eAP - equipe de Atencéo Primaria

3 eSB M1 - equipe de Satde Bucal Modalidade 1
4 @SB M2 - equipe de Saude Bucal Modalidade 2
5 SESB - Servigo de Especialidades em Satde Bucal
5 CNR - equipe de Consultério na Rua

" eMulti - equipe Multiprofissional
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Alto Vale do Itajai 300.808 9 108 18 | 2 0 53 0 3 0 0 36 99,19%
Vale do Itajai
Médio Vale do Itajai | 812.968 9 192 302 | 6 10 | ss8 33 1 0 2 28 100%
TOTAL 2 1.122.776 18 300 420 | 8 [ 10 | 141 | 33 4 0 2 64 99,59%
Foz do Rio Itajai |  Foz do Rio Itajai 810.890 1 142 219 | 23 | 2 84 3 1 0 1 20 96,48%
TOTAL 1 810.890 1 142 219 | 23 | 2 84 3 1 0 1 20 96,48%
Grande Grande
Florianopolis Florianapolis 1.356.861 21 196 32| 28 | 2 | 188 1 1 2 8 74 97.61%
TOTAL 1 1.356.861 21 196 302 [ 28 | 2 | 158 1 1 2 3 74 97,61%
Planalto Norte 370.576 38 88 16 | 5 0 47 3 4 0 0 21 92,91%
Planalto Norte Nordeste 778.481 4 98 213 | o 0 16 1 0 1 1 16 95,5%
e Nordeste
Vale do Itapocu 331.693 4 78 75 | 10 | o 37 0 0 0 0 12 88,81%
TOTAL 3 1.480.750 46 264 404 | 15 [ o | 100 4 4 1 1 49 92,40%
TOTAL NO
ESTADO 17 7.610.361 229 1752|2360 103 | 44 | 1.048 | 62 52 7 7 473 96,89%

, consulta em 03/03/2025, dados atualizados em 26/02/2025.

Distribuicdo Geografica e Populacional: O estado possui uma populacdo de 7.610.361 habitantes, distribuidos em 17

regioes de saude. As Regides com maior populagdo sdo a Grande Florianépolis (1.356.861 habitantes); o Médio Vale do Itajai

(812.968 habitantes) e a Foz do Rio Itajai (810.890 habitantes). Por outro lado, as Regides com menor populagédo sao a Serra

Catarinense (295.210 habitantes ); o Extremo Oeste (241.277 habitantes) e Xanxeré (207.199 habitantes). Observa-se uma

distribuicdo populacional desigual, com concentra¢des significativas em areas urbanas, como a Grande Florianépolis e o Vale do

Itajai, enquanto regides como a Serra Catarinense e o Extremo Oeste possuem populacbes menores e maior dispersao

geografica.

No que se refere a infraestrutura, o estado conta com 1.752 Unidades Basicas de Saude (UBS) cadastradas,


https://atencaoprimaria.saude.sc.gov.br/capacidadeinstaladaaps.html
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destacando-se a Grande Florianépolis (196 UBS) e o Médio Vale do Itajai (192 UBS). Em relagdo aos postos de saude, o
estado conta com 229 postos, com maior concentragcao na Grande Florianépolis (21 postos) e no Planalto Norte (38 postos).

Quanto as Equipes de Saude da Familia 40h (eSF 40h), o estado possui 2.360 equipes, com maior concentragdo na
Grande Florianépolis (392 equipes) e no Médio Vale do Itajai (302 equipes). Evidencia-se que a infraestrutura de saude esta
mais concentrada nas regides mais populosas, o que pode indicar a necessidade de maior investimento em areas com menor
densidade populacional, mas que ainda carecem de acesso adequado a saude, especialmente em regides extensas e com
grandes populagdes rurais.

As Equipes de Atencao Primaria (eAP) estao distribuidas pelo Estado em 103 equipes de atengao primaria de 30 horas e
44 equipes de 20 horas, com maior concentragdo na Grande Florianépolis (28 equipes) e Foz do Rio Itajai (23 equipes) , ambas
de 30h.

No que diz respeito as equipes multiprofissionais (e-Multi), o estado possui 473 equipes de diversas modalidades. As
regides de saude com maior numero de equipes cadastradas sdo a Grande Florianépolis (74 equipes) e o Médio Vale do Itajai
(28 equipes). Essa distribuicao reforca a necessidade de ampliagdo dessas equipes em regides com menor cobertura, visando
garantir um atendimento mais integral e especializado, especialmente em areas com populag¢des dispersas e vulneraveis. A
presenca dessas equipes € fundamental para qualificar a APS, tornando-a mais resolutiva e capaz de oferecer suporte matricial
quando a equipe de referéncia necessita de apoio para o cuidado de gestantes, puérperas, criangas e outros grupos prioritarios,
buscando reduzir encaminhamento equivocado ao especialista, poderiam ser resolvidos no ambito da APS, através de
atendimentos compartilhados, individuais ou em grupo.

A Rede de Atencao a Saude Bucal (RASB) em Santa Catarina apresenta uma capacidade instalada expressiva, refletindo

os esforgos estaduais e municipais na estruturagdo de um cuidado em saude bucal integrado, resolutivo e territorialmente
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orientado. A porta de entrada € a APS, onde atuam as Equipes de Saude Bucal (eSB) em Unidades Basicas de Saude (UBS) e
Unidades Odontologicas Moveis (UOM), desenvolvendo agbes de promogao, prevengéao, tratamento basico e acompanhamento
continuo, constituindo o primeiro contato da populagdo com os servigos de saude bucal. A partir desse cuidado inicial, sao
organizados os fluxos para os demais pontos de atencéo da rede, garantindo a continuidade do cuidado, especialmente nos casos
que demandam atengdo ambulatorial especializada e/ou hospitalar.

O Servigo de Especialidades em Saude Bucal (SESB), langado em 2023, tem como objetivo ampliar o acesso a
procedimentos especializados em municipios com até 30 mil habitantes e com cobertura de Atencédo Primaria a Saude superior a
75%. A proposta é ofertar até trés especialidades odontolégicas diretamente na Atencdo Primaria, fortalecendo a resolutividade
local e reduzindo a necessidade de deslocamentos para servigos de maior complexidade. Em Santa Catarina, os municipios que ja
tiveram o SESB habilitados sao: Sao Bernardino, Nova Trento, Iraceminha, Governador Celso Ramos, Garuva, Campo Eré e
Balneario Rincdo. Como se trata de um servigo recente, muitos outros municipios ja aderiram a iniciativa e estdo em fase de
analise e aguardando homologacé&o para inicio das atividades.

Ja os Centros de Especialidades Odontoldgicas (CEOs), funcionam como unidades de referéncia para os municipios ou
regides de saude, sendo organizados em articulagdo com a APS, especialmente com as eSB. A ldgica regionalizada na qual os
CEOs estao inseridos esta diretamente relacionada a diretriz constitucional da regionalizagdo e hierarquizagdo dos servigos de
saude, dessa forma, os CEOs nao devem ser concebidos como unidades isoladas ou de livre acesso, mas sim como servigos de
referéncia ambulatorial especializado, integrados as RASB e organizados segundo a Regido de Saude. Sua implantagédo e
funcionamento devem considerar critérios epidemioldgicos, populacionais e de oferta de servigos, promovendo a equidade no
acesso, a otimizagao de recursos e o fortalecimento da resolutividade na atengao odontoldgica especializada.

No inicio de 2025, Santa Catarina conta com uma estrutura de aten¢gdo em saude bucal composta por 1.157 eSB com carga
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horaria de 40 horas (eSB 40h), 49 equipes especificas para populagdes quilombolas e assentados, 50 eSB com carga horaria
diferenciada (eSB CHD de 20 ou 30 horas), 48 Centros de Especialidades Odontoldgicas (CEOs), 7 Servigos de Especialidades
em Saude Bucal (SESB), 2 Unidades Odontolégicas Mdéveis (UOMs) e 237 Laboratérios Regionais de Préotese Dentaria (LRPD).
Esses servicos compdem a estrutura disponivel na APS e no componente ambulatorial especializado da atencdo odontolégica,
organizados conforme as diretrizes da regionalizacao e da hierarquizacdo do SUS.

A distribuicdo heterogénea dessa capacidade entre as 8 Macrorregides de Saude com as suas respectivas 17 Regides de
Saude do estado evidencia as especificidades territoriais, determinadas por fatores como densidade populacional, extensao
geografica, infraestrutura instalada e pactuagdes locais.

A macrorregiao de saude da Grande Floriandpolis concentra 157 eSB 40h, 5 equipes voltadas a populagado quilombola e
assentada e 17 municipios com oferta de LRPD, possui 9 CEOs, sendo 4 regionalizados, apresenta 3 municipios sem pactuagao
para atendimento de referéncia no CEO e apresenta 2 municipios com SESB habilitados.

Na macrorregido do Vale do lItajai, o Médio Vale conta com 137 eSB 40h, 7 equipes para quilombolas e assentados e 5
municipios com LRPD, 4 CEOs regionalizados, 5 municipios sem pactuagao para atendimento de referéncia. Ja o Alto Vale do
Itajai dispde de 54 eSB 40h, 1 equipe para esse publico e 20 municipios que ofertam LRPD, 3 CEOs regionalizados; todos os
municipios com pactuagao para atendimento de referéncia ambulatorial especializada.

Na Serra Catarinense, estao registradas 60 eSB 40h e 7 municipios com oferta de LRPD, apresenta 2 CEOs regionalizados;
todos os municipios com pactuacao para atendimento de referéncia.

Na macrorregido Sul, a regido de Laguna apresenta 107 eSB 40h, 1 equipe para quilombolas e assentados e 13 municipios
com LRPD, possui 4 CEOs regionalizados e apenas 1 municipio sem pactuagdo para atendimento de referéncia. A regiao

Carbonifera conta com 93 eSB 40h, 3 equipes para esse publico e 9 municipios com LRPD, 3 CEOs regionalizados, 3 municipios
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sem pactuagdo para atendimento de referéncia e apresenta também 1 SESB habilitado na regido. O Extremo Sul Catarinense
registra 40 eSB 40h e 12 municipios com oferta de LRPD, 1 CEO regionalizado que atende todos os municipios da regiao.

Outras regides de saude apresentam configuragdes distintas, com a macrorregiao da Foz do Rio Itajai conta com 82 eSB
40h, 2 equipes para quilombolas e assentados e 9 municipios com LRPD, possui 5§ CEOs, sendo 2 regionalizados e 2 municipios
sem pactuacgao para atendimento de referéncia.

Ja na macrorregido Norte, o Vale do Itapocu possui 33 eSB 40h, sem equipes para quilombolas e assentados, e 5
municipios com LRPD, 1 CEO municipal e 4 municipios sem pactuagdo para atendimento de referéncia. A regido Nordeste
apresenta 31 eSB 40h, 6 equipes para quilombolas e assentados, 5 municipios com LRPD, 1 CEO regionalizado, 1 municipio sem
pactuacdo para atendimento de referéncia e apresenta 1 SESB habilitado. O Planalto Norte possui 50 eSB 40h, 5 equipes para
quilombolas e assentados e 11 municipios com LRPD, 4 CEOs regionalizados; todos os municipios com pactuagao para
atendimento de referéncia.

Na macrorregido do Meio Oeste, o Alto Vale do Rio do Peixe conta com 43 eSB 40h, 7 equipes para quilombolas e
assentados, 19 municipios com LRPD, 1 UOM no municipio de Matos Costa, 3 CEOs regionalizados e todos os municipios com
pactuacao para atendimento de referéncia. A regido do Meio Oeste possui 48 eSB 40h e 14 municipios com LRPD, n&o possui
CEO, 2 municipios com pactuagdo em outras regides de saude; 18 municipios sem pactuagédo, caracterizando um vazio
assistencial expressivo no componente especializado da rede de atengédo a saude bucal, com prejuizos a integralidade do cuidado
e limitagdes no acesso aos procedimentos de maior complexidade. O Alto Uruguai Catarinense apresenta 25 eSB 40h, 4 equipes
para quilombolas e assentados e 12 municipios com LRPD, 1 CEO regionalizado; todos os municipios com pactuagao para
atendimento de referéncia.

Por fim, na macrorregido do Grande Oeste, a regido de Xanxeré dispde de 47 eSB 40h, 21 municipios com LRPD e 1 UOM
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no municipio de Passos Maia, 1 CEO regionalizado, 7 municipios sem pactuacéo para atendimento de referéncia e 2 SESB
habilitados. A regiao Oeste possui 75 eSB 40h, 4 equipes para quilombolas e assentados e 27 municipios com LRPD, 3 CEOs e 5
municipios sem pactuagao para atendimento de referéncia. E o Extremo Oeste registra 75 eSB 40h, 4 equipes para esse publico e
30 municipios ofertando LRPD, 3 CEOs regionalizados; todos os municipios com pactuacao para atendimento de referéncia e 1
SESB habilitado.

Em sintese, esse conjunto de informagdes evidencia realidades distintas entre as Regides de Saude de Santa Catarina e
orienta a formulagdo de estratégias regionalizadas para o fortalecimento da Rede de Atencdo a Saude Bucal (RASB). De acordo
com o e-Gestor AB (competéncia 04/2024), o estado apresenta cobertura estimada de 64,39% por eSB, indicador estratégico para
o planejamento e monitoramento da ampliacdo do acesso. E importante destacar que, por indugdo do Ministério da Saude, a
Politica Nacional de Saude Bucal (PNSB) passou a adotar a correspondéncia de 1:1 entre as Equipes de Saude da Familia (eSF)
e as Equipes de Saude Bucal (eSB). Anteriormente, essa equivaléncia nao era reconhecida nem financiada, e sua incorporagao
passou a ser apoiada financeiramente pela esfera federal, favorecendo a expansao da cobertura da saude bucal.

Neste contexto, a analise da capacidade instalada da RASB em Santa Catarina permite ndo apenas dimensionar a oferta de
servigos e identificar desigualdades regionais, mas também orientar o planejamento e a tomada de decisdo para qualificar o
cuidado em saude bucal, com base em critérios epidemioldgicos, populacionais, territoriais e de equidade.

O estado possui 7 Equipes de Consultério na Rua (ECR), com maior concentragao na Grande Floriandpolis (3 equipes) e no
Médio Vale do ltajai (2 equipes), outras 2 equipes se encontram na Foz do Itajai e no Nordeste. Essas equipes especializadas
realizam atendimento itinerante a populagao em situacao de rua, oferecendo cuidados de saude adaptados as necessidades desse
publico que enfrenta dificuldades para acessar os servigos tradicionais. No entanto, identificamos uma importante lacuna: os dados

sobre o atendimento a gestantes nesta populagdo ndo estdo adequadamente registrados nos sistemas de informagdo em saude.
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Embora existam registros gerais de pré-natal, puerpério e aleitamento materno, essas informagdes nao permitem identificar
especificamente as gestantes em situagdo de rua, muito menos cruzar esses dados com variaveis como raga/cor. O Ministério da
Saude confirma essa limitagédo, tendo acesso apenas a numeros totais de atendimentos sem essa desagregacao, e o Cadastro
Unico também n&o possibilita essa identificagéo especifica.

Diante deste cenario, estamos comprometidos em desenvolver estratégias para superar essa invisibilidade estatistica,
incluindo a criagcdo de mecanismos especificos de registro, capacitagdo das equipes para coleta adequada de dados, e
estabelecimento de parcerias intersetoriais que nos permitam, em futuro préximo, contar com informagdes confiaveis para
direcionar politicas publicas mais assertivas a essa populagao vulneravel.

Esse cenario revela uma fragilidade estrutural na gestdo da informacgao e reforga a necessidade de fortalecer o papel da
Secretaria de Estado da Saude na formacgao e apoio técnico as equipes locais, promovendo capacitagdo continua como forma de
qualificar os registros e, consequentemente, a gestao e o planejamento das a¢des em saude voltadas a essa populagéao.

A analise situacional da APS no estado revela desafios importantes, como a desigualdade na distribuicdo de servicos, a
baixa cobertura de equipes especializadas e a necessidade de atencao direcionada a populagdes vulneraveis, como quilombolas e
populacdo em situagao de rua, dentre outras. No entanto, também aponta oportunidades claras para melhorias, como a expansao
da APS, o fortalecimento de equipes especializadas e a implementagédo de politicas especificas para garantir maior equidade no
acesso a saude.

O Estado esta ciente dessas necessidades e dificuldades e ja trabalha no sentido de apoiar as macrorregidées, priorizando
investimentos em infraestrutura, expansao de equipes de saude e fortalecimento de servigos especializados. Além disso, esta
comprometido com o desenvolvimento de politicas direcionadas a popula¢des vulneraveis e com a implementagao de sistemas de

monitoramento e avaliagdo continua, visando garantir que os recursos e ag¢des estejam alinhados com as demandas reais da
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populacgdo. O Plano Estadual da Rede Alyne tem como foco principal a expansao e qualificagdo da APS, com énfase na equidade
e na resolutividade dos servigos de saude, buscando reduzir as desigualdades regionais e garantir um acesso mais justo e
eficiente para todos os cidadaos.

Destaca-se a seguir a relacdo de ambulatérios especializados que, embora realizem atendimentos de pré-natal e/ou
puericultura, ndo se enquadram nos critérios estabelecidos para habilitagdo como pontos de atencdo da Rede de Atengao Materna
e Infantil, nas modalidades AGPAR ou ASEG. A tabela a seguir contempla servigos existentes nos territérios que contribuem com o
cuidado ambulatorial, mas que, por apresentarem limitagbes estruturais, auséncia de equipe multiprofissional completa, fluxo
restrito de referéncia ou volume de atendimentos insuficiente, ndo estdo propostos para habilitacdo federal neste momento. Ainda
assim, esses ambulatérios desempenham papel complementar na rede local, especialmente no acolhimento e monitoramento de

gestantes e puérperas em risco habitual, intermediario, ou até mesmo de alto risco em articulagdo com os servigos regulados.

4.3.5.2. Ambulatérios Especializados

Servigos contemplados como servigos locais de referéncia na linha de cuidado a saude materna e infantil para a atencéo ao pré
natal de alto risco e seguimento do recém-nascido de risco, mas que nao serao habilitados como A-GPAR e A-SEG por deciséo
local, como forma de mapeamento de todos os servigos pactuados locorregionalmente.
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4.3.5.2.1 Macrorregiado de Saude Planalto Norte e Nordeste

AMBULATORIOS ESPECIALIZADOS

Regiao de Saude Municipio CNES Estabelecimento Publico Alvo do
Servico
especializado
Jaragua do Sul 7111479 CAM - Centro de Atendimento a Mulher (X) Gestante
( ) Crianca
Guaramirim 4168291 Ambulatério de Saude da Mulher de Alto Risco (X) Gestante
( ) Crianca
Massaranduba 4682955 | CAE - Centro de Atengao Especializada (X) Gestante
( ) Crianca
Vale do ltapocu | 5 velha 6848389 | Policlinica Especializada (X) Gestante
(X) Crianga
Trés Barras 2490935 | Ambulatorio do Hospital Félix Gomes da Costa (X) Gestante
(X) Crianca
Macrorregiao
de Saude Planalto Norte Canoinhas 2491079 Policlinica Municipal Dr. Mario Mussi (X) Gestante
Planalto Norte ( ) Crianca
e Nordeste
Sao Bento do 2512289 | CEM - Centro de Especialidades Médicas (X) Gestante
Sul ( ) Crianca
Joinville 2436477 Maternidade Darcy Vargas (X) Gestante
( X) Crianca
Nordeste Joinville 2436450 | Hospital Infantil Jeser Amarante Faria () Gestante
( X') Crianga
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Joinville

2436450

Hospital Regional Hans Dieter Schmidt

(X) Gestante
( ) Crianca

A macrorregiao conta com servigos ambulatoriais organizados

localmente como pontos de atencdo para o

acompanhamento da gestacdo ou crianga, geralmente integrados a unidades hospitalares ou centros especializados. Esses

ambulatérios funcionam como espacgos de cuidado regional ou municipal e sdo complementares a APS. Nos casos em que nao ha

atendimento direto nesses servicos, o acompanhamento ocorre nas proprias Unidades de Saude da Familia, com médicos

generalistas, médicos de familia e comunidade, enfermeiros e, em alguns municipios, com ginecologistas e pediatras atuando nas

UBS.

4.3.5.2.2 Macrorregiao de Saude Serra Catarinense

AMBULATORIOS ESPECIALIZADOS

Macrorregiao
de Salde
Serra
Catarinense

Publico Alvo do

Regido de Satide Municipio CNES Estabelecimento Servigo
especializado
Programa Cresga Melhor - Centro de ( ) Gestante
Lages 9784527 | Referéncia Especializado a Saude da Crianca :
(X) Crianga
e do Adolescente
CEASM- Centro de Estudos e Assisténcia a (X) Gestante
Serra Lages 7567804 [ Saude da Mulher Cri
Catarinense () Crianca
Lages 3649113 Policlinica AMURES (Consoércio) (X) Gestante

(X) Crianga
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Na Serra Catarinense, os ambulatérios especializados em gestagdo e crianga integram o desenho regional da rede de
atengao a saude. Estao situados em Lages e funcionam como retaguarda para os atendimentos realizados na APS, principalmente
para gestantes e criangas de areas descobertas de ESF deste municipio. A atengéo a essa populagado que ndo acessa diretamente
esses ambulatorios € prestada nas proprias Unidades de Saude da Familia, onde ha presengca de meédicos generalistas,
profissionais de saude da familia e, em algumas localidades, especialistas como ginecologistas e pediatras que fortalecem o

cuidado continuo.

4.3.5.2.3 Macrorregiao de Saude Grande Florianépolis

AMBULATORIOS ESPECIALIZADOS

Regiao de Saude Municipio CNES Estabelecimento Publico Alvo do
Servigo
especializado

Nova Trento 2778831 Ambulatério (anexo ao Hospital Nossa Senhora da | (X) Gestante
Imaculada Conceicao) (X) Crianga

Floriandpolis 4108272 Policlinica da Mulher e da Crianga de Florianépolis | (X) Gestante
(X) Crianca

Floriandpolis 0019259 Policlinica Municipal Continente (X) Gestante
(X) Crianga

Tijucas 2622890 | Centro de Especialidades Orlando Barreto ( ) Gestante
(X) Crianga

Santo Amaro da | 0256420 Policlinica Municipal de Saude da Familia (X) Gestante
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Macrorregiao
de Saude
Grande
Florianopolis

Grande
Florianopolis

Imperatriz ( ) Crianca
Santo Amaro da | 2418177 Ambulatério do Hospital Sao Francisco de Assis ( ) Gestante
Imperatriz (X) Crianca
Sao Joao Batista | 6500420 Ambulatério de pediatria do Hospital Monsenhor ( ) Gestante
José Locks (X) Crianga
Governador 2418835 UNIDADE DE SAUDE DA FAMILIA E POLICLINICA (X) Gestante
Celso Ramos CALHEIROS ( ) Crianca
Biguagu 7486596 Ambulatério do Hospital Regional Biguagu Helmulth | (X) Gestante
Nass ( ) Crianca
Biguagu 3387739 | Ambulatério de Saude da Mulher (X) Gestante
( ) Crianca
Biguagu 3387739 Policlinica Municipal de Biguagu Luiz Carlos Martins | ( ) Gestante
(X) Crianca
Aguas Mornas 2609681 Unidade de Saude Centro (X) Gestante
(X) Crianca
Sao José 9385835 | Policlinica Municipal de Forquilhinhas (X) Gestante ( )
Crianga
Palhoga 9719431 Centro Integrado de Saude (X) Gestante
(X) Crianca
Palhoca 7196806 Policlinica Municipal de Palhoga UNISUL (X) Gestante

(X) Crianga

Na Macrorregido da Grande Floriandpolis, o cuidado a gestante e a crianca é realizado por meio de arranjos diversos, que
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envolvem tanto estruturas especializadas quanto a atuagao direta da APS. Varios municipios adotam o modelo descentralizado,
com atendimento prestado nas proprias UBS por equipes multiprofissionais, o que contribui para o fortalecimento do vinculo e a
continuidade do cuidado.

Municipios como S&o José asseguram a presenca de pediatras e ginecologistas em todas as UBS. Em Canelinha e
Anitapolis, o atendimento ginecoldgico esta igualmente presente em todas as unidades. Tijucas dispde de ginecologista-obstetra
nas UBS, enquanto Sdo Joao Batista oferece acompanhamento com obstetra na unidade do bairro Novo Horizonte. Em Garopaba,

o atendimento pediatrico ocorre diretamente na atengao basica.



4.3.5.2.4 Macrorregiao de Saude Grande Oeste

AMBULATORIOS ESPECIALIZADOS

Macrorregiao
de Saulde
Grande
Oeste

Regiao de Municipio CNES Estabelecimento Publico Alvo
Saude do Servigo
especializado
Extremo Oeste —_ —_ —_ —-
X " Ipuagu 3126544 | Centro Integrado de Saude (X) Gestante
anxeré .
(X) Crianca
Sao Lourengo | 2553147 | Policlinica Municipal de Saude (X) Gestante
do Oeste (X) Crianca
Abelardo Luz | 2410834 | Hospital Rogacionista Evangélico (X) Gestante
( ) Crianca
Xanxeré 2411350 | Centro Integrado de Saude (X) Gestante
(X) Crianca
Xaxim 4728289 | Unidade Central de Atendimento da Mulher e | (X) Gestante
Pessoa Idosa ( ) Crianga
Campo Eré | 2554887 | Unidade Sanitaria Sede de Campo Eré () Gestante
(X) Crianca
Oeste Chapeco 3578690 | Clinica da Mulher Chapecoense (X) Gestante
(X) Crianga
Sao Carlos | 262578 | Unidade Dr Walter Hunt (recebe gestas de 2 | (X) Gestante
ESF+ESF central) (X) Crianca

86
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Na Macrorregido Grande Oeste, o desenho de rede inclui ambulatérios especializados localizados em municipios-p6lo como
Chapecé e Xanxeré, que atuam no suporte regional ao acompanhamento da gestacédo e da crianga. Esses servigos funcionam
articulados com a APS, sendo referéncia para situacbes que demandam avaliacido especializada. Nos demais municipios da
macrorregiao, especialmente no territério do Extremo Oeste, a organizacdo do cuidado se da de forma descentralizada, por meio
das UBS com suporte de ginecologistas, pediatras e equipes da ESF, ressaltando que é uma Regido de Saude sem AGAR e com
vazio assistencial importante no desenho da rede. Municipios como Itapiranga, Romelandia, Saudades, Palma Sola, Belmonte,
Modelo, Princesa e Barra Bonita contam com ginecologistas e pediatras atuando diretamente nas UBS, o que garante o
acompanhamento integral de gestantes e criangas no proprio territério. Em Sdo Jodo do Oeste e Ipord do Oeste, o
acompanhamento é realizado em conjunto entre os profissionais especialistas e a equipe da unidade. Em Descanso, o cuidado de
risco habitual ocorre na UBS, com encaminhamento a ginecologista ou pediatra via credenciamento e consoércio quando
necessario. Sdo Miguel do Oeste adota organizagdo semelhante, com atendimento na rede municipal e apoio de consércio
intermunicipal para os encaminhamentos especializados. Ja em Tunapolis, o risco habitual € acompanhado na UBS, com
referéncia para alto risco por meio de consoércio regional. Esse arranjo territorial mostra um modelo descentralizado e funcional de
cuidado, em que a atencéo especializada se integra a APS e aos fluxos de consorcio regional, assegurando o cuidado continuo e

articulado a mulher e a crianga nos diferentes niveis de complexidade.



4.3.5.2.5 Macrorregiao de Saude Meio Oeste
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AMBULATORIOS ESPECIALIZADOS

Macrorregiao
de Saude Meio
Oeste

Publico Alvo do

Regiao de Saude Municipio CNES Estabelecimento Servigo
especializado
Concérdia 2304074 Unidade Sanitaria - Unidades sem cobertura de (X) Crianga
. ESF e/ou PN de Risco Intermediario (X) Gestante
Alto Uruguai
Catarinense ,
Ita 2690357 | Programa Satde da Familia Ita () Crianga
( x) Gestante
) - , s (X) Gestante
Meio Oeste Joacaba 2964511 AMU - Ambulatério Universitario (X) Crianca
Videira 2302071 | Posto de Assisténcia Médica (X) Gestante
(X) Crianga
Curitibanos 2302438 Posto de Atendimento Materno Infantil (X) Ggstante
(X) Crianca
Alto Vale do Rio Cacador 4253205 | Mae Cacgadorense e Saude da Crianca (X) Ggstante
do Peixe (X) Crianga
2302373 Unidade de Saude S&o Miguel (X) Gestante
(X) Crianca
Fraiburgo | 0423874 | Matero (X) Gestante

Na Macrorregiao do Meio Oeste, os ambulatérios especializados integram o arranjo regional de atengcao a gestagcao e ao
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puerpério, funcionando como pontos de apoio ao cuidado oferecido pelas equipes da APS. Os servigcos estdo distribuidos em
municipios-polo e articulam-se com a rede basica e hospitalar de forma complementar. A atuagao conjunta entre equipes da ESF,
especialistas e estruturas ambulatoriais demonstra o esforgo da regido na qualificacdo da atengdo a saude materno-infantil, em
uma macrorregido que detém um grande vazio assistencial.

Na Regido do Alto Vale do Rio do Peixe, o cuidado é ofertado por uma rede estruturada com diferentes arranjos locais. Em
Tangara e lomeré, as UBS contam com atendimento de pediatra e ginecologista-obstetra, intercalando com profissionais da ESF.
Fraiburgo realiza o pré-natal com obstetra e enfermeira obstetra no espago Materno, com vinculo mantido pela equipe da ESF; o
atendimento pediatrico também ocorre nas UBS. Ibiam organiza o pré-natal de forma intercalada entre obstetra, médico e
enfermeira da ESF, além de pediatra na Unidade Central. Em Lebon Régis, o atendimento pediatrico esta presente em todas as
UBS (cinco unidades), com obstetra na UBS Central, também intercalando com os profissionais da equipe da familia.

Em Videira, o acompanhamento obstétrico ocorre nas ESF até a 272 semana de gestagao, sendo direcionado ao PAM
(EAP) a partir de entdo, onde também é realizado o atendimento ginecoldgico; o cuidado pediatrico € ofertado tanto no PAM
quanto em algumas UBS. Ponte Alta do Norte realiza o pré-natal intercalado quinzenalmente entre obstetra e equipe da ESF, e
conta com atendimento pediatrico duas vezes por semana em demanda livre. Em Cacador, o cuidado ¢é intercalado entre as ESF e
o programa Mae Cagadorense, que realiza as consultas obstétricas, acompanhamento puerperal e puericultura.

Ja na Regiao do Alto Uruguai Catarinense, os atendimentos de Concérdia, que ndo ocorrem diretamente nas unidades de
saude com a atuacdo da equipe da ESF sdo encaminhados a Unidade Sanitaria (areas descobertas), que conta com
Ginecologista, bem como as gestantes de risco intermediario, em Ita, tem um profissional que centraliza o pré-natal no espago
onde a equipe do NASF atua.

Esses modelos locais demonstram forte integracdo entre os profissionais especialistas e as equipes da atencéo basica,
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promovendo acesso e continuidade do cuidado.

4.3.5.2.6 Macrorregiao de Saude Sul

AMBULATORIOS ESPECIALIZADOS

Regiao de Saude Municipio CNES Estabelecimento Publico Alvo do
Servigo
especializado
Orleans 7270224 |Centro de .Especialidades Sao Lucas (X) Crianga
(X') Gestante
A X) Crianca
Lauro Muller 2419254 |PAM - Posto de Assisténcia Médica
(X)) Gestante
X :
Morro da Fumacga | 0682705 [Centro de Especialidades Médicas (X) Crianca
(X)) Gestante
Carbonifera H_M _I,SC 2594277 |Ambulatdrio de Pré-Natal de Alto Risco (X ) Crianca
Criciuma ( X) Gestante
Urussanga 2419688 Ce.rjtro de Especialidades Médicas Dr. Jorge Toshio [( X) Crianga
Fuijii (X)) Gestante
M iz . o . (X') Crianca
acrorregiao Treviso 9564047 |Policlinica de Treviso
de Saude Sul (X) Gestante
o Policlinica Séo Lucas - e (X') Crianca
Sideropolis 2419491 Matriciamento para APS (X') Gestante
Centro de Especialidade Fridolino Steiner +
Forquilhinha 6468373 [Matriciamento .
() Crianca
(X)) Gestante
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Cocaldo Sul | 2555549 |Unidade de Referéncia em Satide (X) Crianca
(X) Gestante
Bal. Rincgo 9012362 |Policlinica Municipal - Balneario Rincéo E ) Crianca

X ) Gestante

Laguna

Brago do Norte | 2665867 | Policlinica Municipal (X) Gestante
(X) Crianga
Capivari de Baixo - ( ) Gestante
2844850 [Centro de Especialidades .
(X) Crianca
Gravatal 2385538 | US Central de Satde (X) Gestante
(X) Crianga
Imbituba 2385899 | Policlinica Central (Pediatrico) ( x) Crianca
5877032 |Centro de Referéncia a Mulher (Gestante) (x ) Gestante
2610329 | Centro Especializado (x ) Crianga
Jaguaruna
( x) Gestante
, ( x) Crianca
Laguna 6782507 | Centro Materno Infantil
( x) Gestante
Pescaria Brava | 4139046 | Centro de Especialidades Médicas (x ) Crianca
( x) Gestante
Rio Fortuna | 2386003 | Unidade Basica Central ( x) Crianca
(x ) Gestante
~ : ( x) Crianca
Sangéo 0840467 | Centro Viver Bem
( x) Gestante
Sdo Ludgero | 0930903 | Unidade de Saude Integrada E x) Crianga

x ) Gestante
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Tubaréo 2491702 | Policlinica ( Pediatra) ( x) Crianga
3895327 | Ambulatério Materno Infantil ( x) Gestante
Ararangua 2305445 NucI.eONde saud’e .da mulhe.r (pré natal na APS e () Crianca
avaliagéo de médio e alto risco) ( X) Gestante
Extremo Sul .
Sombrio 229945 |PS Central de Sombrio () Crianca
( X) Gestante

A Macrorregiao Sul possui uma rede ambulatorial especializada composta por servigos municipais organizados de forma
descentralizada, distribuidos nas trés regides de saude: Laguna, Carbonifera e Extremo Sul Catarinense. Esses ambulatérios
funcionam como pontos de atencgéo relevantes no acompanhamento de gestantes e criangas, articulando-se com a rede basica
local. Além disso, os municipios complementam esse cuidado por meio da atuagao das equipes da ESF, profissionais especialistas
contratados e consorcios regionais.

Na Regidao de Laguna, municipios como Treze de Maio, Sdo Martinho, Santa Rosa de Lima, Pedras Grandes, Imarui, Grao
Para e Armazém realizam os atendimentos por meio de Unidades Sanitarias Centrais, muitas vezes com apoio de consorcios
intermunicipais para viabilizar o atendimento com ginecologistas e pediatras. Em Grao Para, por exemplo, a ESF 02 conta com
atendimento pediatrico direto. Essa organizagao permite manter o vinculo territorial e a continuidade do cuidado entre os diferentes
pontos da rede.

Na Regido Carbonifera, destacam-se ambulatorios instalados em municipios como Criciuma, Orleans, Lauro Muller,
Urussanga, Morro da Fumaga e Treviso, com atendimento especializado em gestacdo e infancia. Ha ainda estratégias de
matriciamento em municipios como Siderdpolis e Forquilhinha, onde o atendimento pediatrico é realizado na APS com apoio

especializado. Cocal do Sul e Balneario Rincdo também organizam o cuidado por meio de unidades de referéncia e policlinicas




municipais, garantindo o acompanhamento proximo da populagéo.
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Ja no Extremo Sul Catarinense, os servigos sao articulados a partir da atengédo primaria e dos ambulatérios especializados

municipais. O municipio de Ararangua, por exemplo, possui um Nucleo de Saude da Mulher que realiza o pré-natal na APS e

avaliacbes de médio e alto risco no proprio territério. Municipios como Sangao, Sdo Ludgero, Rio Fortuna e Tubardo oferecem

atendimento pediatrico e ginecoldégico em policlinicas e unidades integradas. A regido, que conta com comunidades quilombolas e

zonas rurais de dificil acesso, desenvolve fluxos locais que fortalecem a integragéo entre atencao primaria e especializada.

Essas estruturas, mesmo com formatos distintos, compdem um desenho de rede regional funcional, que busca garantir o

cuidado continuo e oportuna ateng¢ao as gestantes e criangas, respeitando a realidade local, as particularidades dos territorios e as

estratégias municipais de organizagao do servigo.

4.3.5.2.7 Macrorregiao de Saude Alto Vale do Itajai

AMBULATORIOS ESPECIALIZADOS

Publico Alvo do

Regiao de Satide Municipio CNES Estabelecimento Servigo
especializado
. X) Gestante
| 237781 (

tuporanga 377810 | Policlinica X) Crianca
Presidente Getuilio| 4614577 | Ambulatério (X) Gestante

(X) Crianca

Alto Vale do

Itajai Rio do Sul 2379457 | CAM (X) Gestante

(X) Crianga
Rio do Sul 2379503 | CACA EX) Gestante

X) Crianca
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Macrorregiao
de Saude Alto
Vale do Itajai

Médio Vale do
Itajai

Timbo

2566931

POLICLINICA DE REFERENCIA

X) Gestante

(

(X) Crianga

Gaspar 7725019 | POLICLINICA DOUTOR VALMOR BEDUSCHI (X) Gestante
(X) Crianca

Rio dos Cedros | 6273874 | HOSPITAL DOM BOSCO RIO DOS CEDROs s¢  |(X) Gestante
(X) Crianca

Benedito Novo | 2660717 | HOSPITAL SAO BENEDITO (X) Gestante
(X) Crianca

Rodeio 2513064 | EQUIPE MULTIPROFISSIONAL RODEIO (X) Gestante
(X) Crianca

Pomerode | 2513773 | POLICLINICA MUNICIPAL PREFEITO ALWIN KLOTZ |(X) Gestante
(X) Crianca

Indaial 7839707 | AMBULATORIO MUNICIPAL DE ESPECIALIDADES | (%) Gestante
(X) Crianga

Guabiruba [ 2512955 | POLICLINICA DE GUABIRUBA (X) Gestante
(X) Crianca

Brusque  [2513609 | POLICLINICA DE BRUSQUE (X) Gestante
(X) Crianga

CENTRO DE SAUDE INTEGRAL A SAUDE DA (X) Gestante
Blumenau 7097182 MULHER X) Crianca

Ascurra 2521954 | POLICLINICA DRA SONIA VALADARES EX) Gestante

X) Crianga

A Macrorregido do Vale do ltajai possui uma rede ambulatorial especializada em saude materno-infantil organizada a partir

de diferentes arranjos locais, que incluem desde unidades hospitalares com servigos ambulatoriais estruturados até unidades

basicas com presenca de profissionais especialistas. Essa organizacao permite que, mesmo na auséncia de ambulatérios formais,
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o cuidado a gestante e a crianga seja garantido no proprio territério por meio das Equipes de Saude da Familia e da atuagéo de
ginecologistas, pediatras ou médicos generalistas.

Na Regidao do Alto Vale, a maior parte dos municipios — como Aurora, Atalanta, Agrolandia, Agronémica, Brago do
Trombudo, Chapaddo do Lageado, Dona Emma, Imbuia, Ibirama, José Boiteux, Laurentino, Mirim Doce, Petrolandia, Pouso
Redondo, Presidente Nereu, Rio do Campo, Rio do Oeste, Salete e Vidal Ramos — realiza 0 acompanhamento de gestantes e
criangas diretamente nas Unidades Basicas de Saude, integrando o cuidado a rotina da APS. Ja os municipios de Lontras, Santa
Terezinha, Taio, Trombudo Central, Vitor Meireles e Witmarsum ndo possuem ambulatorios especializados formais, mas garantem
o pré-natal e a puericultura por meio das suas unidades de saude, com profissionais da atengao primaria.

Na Regido do Médio Vale, observa-se também uma organizagao territorializada do cuidado. O municipio de Botuvera, por
exemplo, realiza o acompanhamento de risco habitual de gestantes por meio de enfermeiros na unidade basica, enquanto o
atendimento ginecoldgico € ofertado de forma descentralizada. O cuidado a crianga € realizado pelos médicos da familia, em
consonancia com o modelo de atengédo da ESF.

Esses arranjos demonstram que, mesmo na auséncia de ambulatérios formalmente estruturados, os municipios da
macrorregiao tém mantido o cuidado continuo a mulher e a crianga por meio da integragdo entre a atengdo primaria e os

profissionais especializados presentes nos territérios.

4.3.5.2.8 Macrorregiao de Saude Foz do Rio Itajai

AMBULATORIOS ESPECIALIZADOS

Regiao de Saude Municipio CNES Estabelecimento Publico Alvo do
Servico
especializado
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Macrorregiao
de Saude Foz
do Rio Itajai

Foz do Rio Itajai

Itajai

Centro de Referéncia da Crianga e da Mulher -

2513870 | cRESCEM g; 222?:26
ltapema 2303175 [Centro de Referéncia Especializada - CERES E 3 ggz:aglfte
B. Camborit 2335093 |[Nucleo de Atengdo a Mulher - NAM Ex) )C szfaante
B. Camborili | 5758113 |Posto de Atendimento Infantil - PAI Ex))gégﬁe
Navegantes 0776459 |Centro de Integracdo e Saude - CIS g; (érelz?agrie
Porto Belo 5851939 |Centro de Atencao Especializada em Saude - CAES EX; gzzragrie
llhota 0398500 |Centro de especialidades Ilhota g; ggi[fnate
Bombinhas 9386882 |Centro de especialidades 23 gzz:::te
Penha 7045972 |Policlinica EQ ggz?agrie
Bal. Picarras | 5343488 |Policlinica EX; ggz:‘agnate
Camborit 7072414 |Policlinica v e
(x) Gestante
Luiz Alves 2702398 |Centro Américo Luciani EX) s

x) Gestante
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Na Macrorregido da Foz do Rio Itajai, o acompanhamento da gestacdo e da puericultura € majoritariamente realizado nas
Unidades Basicas de Saude, com atuagao integrada das Equipes de Saude da Familia, médicos generalistas, ginecologistas e
pediatras contratados ou vinculados aos servigos municipais. Esse modelo descentralizado fortalece o cuidado territorial, assegura
o0 acompanhamento continuo desde o risco habitual e mantém o vinculo da mulher e da crianga com os servigos locais. Em alguns
municipios, no entanto, esse cuidado é concentrado em Centros Municipais de Especialidades ou Policlinicas, conforme a
organizacédo da rede local. A diversidade de arranjos adotados evidencia a capacidade da macrorregiao em adaptar sua rede
assistencial as demandas populacionais e as especificidades dos territorios, garantindo acesso oportuno e cuidado qualificado

mesmo na auséncia de ambulatérios formalizados.

4.3.5.3 Ambulatérios de Gestagcao e Puerpério de Alto Risco (AGPAR)

O AGPAR é responsavel pelo acompanhamento compartilhado com a APS de gestantes e puérperas de alto risco, garantindo o
acesso a consultas com equipe multiprofissional especializada, a exames laboratoriais, de imagem e terapéuticos de apoio para
melhoria ou estabilizacdo da condi¢cdo de saude, evitando desfechos desfavoraveis. Além disso, garante o acesso regulado a
hospital ou maternidade equipada com leitos de gestacao de alto risco, quando necessario.

Os Ambulatérios de Gestacao de Alto Risco em Santa Catarina estdo, em sua maioria, localizados no interior dos hospitais
de referéncia para partos de gestagao de alto risco. Predomina-se um modelo médico-centrado, com funcionamento em horarios
especificos e, em alguns casos, com a participacao de profissionais da equipe multiprofissional, como enfermeiros e nutricionistas.
Contudo, a atuacdo desses profissionais, em grande parte, ainda ocorre de forma pouco estruturada, fragmentada e sem um
modelo assistencial definido.

O Estado de Santa Catarina participa do processo de Planificagdo da Atencao a Saude (PlanificaSUS) em cinco Regides de
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Saude e em trés Macrorregides. Atualmente, conta com dois ambulatérios estruturados no modelo Ponto de Atengdo Secundario
Ambulatorial (PASA). O primeiro localiza-se no Hospital e Maternidade Tereza Ramos, em Lages, unidade hospitalar sob gestao
estadual. O segundo esta instalado na Universidade do Vale do Itajai (UNIVALI), no municipio de Itajai. Ambos s&o mantidos pela
Secretaria de Estado da Saude (SES), visto que, até a publicacdo das Portarias da Rede Alyne, n&o havia habilitacdo formal
desses ambulatorios.

O Ambulatério da UNIVALI é considerado uma experiéncia diferenciada, estruturado no modelo PASA e vinculado ao projeto
PROADI-SUS no ambito do PlanificaSUS em Santa Catarina. O Estado renovou sua adeséo a iniciativa para o triénio 2024—-2026,
conforme Deliberacado CIB n° 121/2024, contemplando a Macrorregido da Foz do Rio Itajai e assegurando a continuidade da Linha
de Cuidado Materno-Infantil. A estruturacido do ambulatério ocorreu nas dependéncias da UNIVALI, uma vez que ndo houve outros
prestadores interessados em assumir essa demanda regional. Desde 2022, o ambulatério funciona por meio de convénio entre a
SES/SC e a Universidade, promovendo o atendimento multiprofissional as gestantes de alto risco. A contrarreferéncia é realizada
com base no compartiihamento do plano de cuidado, sendo uma via entregue a gestante e a segunda encaminhada, desde
dezembro de 2023, por meio do Sistema de Telessaude e Telemedicina (STT), utilizando-se o recurso de teleconsultoria clinica
para fins de duvida clinica.

Na sequéncia, serdo apresentadas tabelas organizadas por macrorregido e regido de saude, contendo a relagdo dos
ambulatérios de gestacdo de alto risco ja existentes, que serdo habilitados para AGPAR, bem como aqueles ainda nao
implantados. Nos casos em que o servico ainda néo esta implementado, foram indicados os locais pactuados durante as oficinas
de Planejamento Regional Integrado realizadas em 2025, as quais tiveram como objetivo discutir e pactuar a implantagao e

habilitacdo deste servico do componente pré-natal na Rede Alyne.



4.3.5.3.1 Macrorregiao de Saude Planalto Norte e Nordeste
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HOSPITAL JARAGUA - CNES 2306344
%})‘;GMP;L';_ ATORIODE ALTo | REGIOESDESAUDE | \ oo oo o0 ESTIMATIVA DE ESTIMATIVA DE
S T I T ATENDIDAS GESTANTES GESTANTES DE ALTO RISCO
MACRORREGIAO DE Va'seegg 'Jt:gocu“é(g"oug'&';"o 4.237 4.661 699
SAUDE PLANALTO NORTE E g
NORDESTE TOTAL 4.237 4.661 699
MATERNIDADE DE ALTO RISCO DE REFERENCIA: Hospital Jaragua - CNES 2306344
ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO: | Gestao Municipal
ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE [/ 0
FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):
NATUREZA JURIDICA: Entidade Sem Fins Lucrativos
MATERNIDADE DONA CATARINA KUSS - CNES 2379341
()AGPAR REGIOES DE SAUDE | NASCIDOS VIVOS 2023 ESTIMATIVA DE ESTIMATIVA DE
(x) AMBULATORIO DE ALTO ATENDIDAS GESTANTES GESTANTES DE ALTO
RISCO SEM HABILITAGAO RISCO
MACRORREGIAO DE Planalto Norte ( Municipio 4734 5.207 781
SAUDE PLANALTO NORTE E sede Mafra)
NORDESTE
TOTAL 4734 5.207 781
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MATERNIDADE DONA CATARINA KUSS - CNES 2379341

MATERNIDADE DE ALTO RISCO DE REFERENCIA: Maternidade Dona Catarina Kuss - CNES 2379341

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO: | Gest&o Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE Estadual
FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

NATUREZA JURIDICA: Administragao Publica

MATERNIDADE DARCY VARGAS - CNES 2436477

() AGPAR ) , ESTIMATIVA DE
(x) AMBULATORIO DE ALTO REGﬁEﬁgEi‘gUDE NASCIDOS VIVOS 2023 EZTE'mmEsD E GESTANTES DE ALTO
RISCO SEM HABILITACAO RISCO
MACRORREGIAO DE L\‘;;‘i‘f"sé‘; (Municipio sede 9.457 10.403 1.560
SAUDE PLANALTO NORTE
E NORDESTE TOTAL 9.457 10.403 1.560
MATERNIDADE DE ALTO RISCO DE REFERENCIA: Maternidade Darcy Vargas - CNES 2436477

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO: | Gestdo Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE

FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL): Estadual

NATUREZA JURIDICA: Administragao Publica

A macrorregidao do Planalto Norte e Nordeste concentra a maior populagdo do estado (1.545.663 habitantes) e o maior
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numero de nascidos vivos (18.428), justificando a solicitagdo de habilitagdo de trés Ambulatérios de Gestagao e Puerpério de Alto
Risco (AGPAR). Apesar de nao atingir o quantitativo necessario para pleitear um quarto ambulatério, a regido apresenta
especificidades que sustentam esse planejamento futuro. Joinville, maior cidade em populagcdo de Santa Catarina, destaca-se
como importante polo econdmico e industrial, atraindo grande contingente de imigrantes nacionais e internacionais, especialmente
para o setor metalurgico, téxtil, logistico e de servigos. Essa dinamica migratoria impacta diretamente a demanda sobre os servigos
de saude, especialmente na atencdo materno-infantil.

Além disso, a macrorregido apresenta ampla extensdo territorial, com longas distancias entre municipios e fluxos
assistenciais para outros estados, como o Parana, o que dificulta o acesso continuo ao cuidado especializado. Ha ainda
significativa presenga de populag¢des indigenas, quilombolas e o maior numero de mulheres privadas de liberdade do estado. A
elevada concentragcado de criangas pretas e pardas, que ultrapassa 10 mil na faixa etaria de 0 a 2 anos, reforga a necessidade de
estratégias de equidade desde o pré-natal. Diante desse cenario, além dos trés AGPAR ja indicados, a regiao de Joinville prevé a
possibilidade de implantagcdo futura de um quarto ambulatério no municipio de Sao Francisco do Sul, caso o crescimento
populacional — impulsionado pela migragdo — se mantenha. A implantacdo dos AGPAR configura-se, portanto, como medida

essencial para garantir o acesso, a integralidade e a qualificagdo do cuidado materno-infantil no territério.

4.3.5.3.2 Macrorregiao de Saude Serra Catarinense

HOSPITAL E MATERNIDADE TEREZA RAMOS - CNES 2504332

() AGPAR = . ESTIMATIVA DE
(x) AMBULATORIO DE ALTO REG'IL\O.I.IIEE?JBE’?\QUDE NASCIDOS VIVOS 2023 EsG-gg.ﬁ::‘erpésD E GESTANTES DE ALTO
RISCO SEM HABILITAGAO RISCO
Serra Catarinense
MACRQRREGIAO DE (Municipio sede Lages) 3.761 4137 621

GAUVUUL JLINT\A
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CATARINENSE TOTAL 3.761 4137 621

MATERNIDADE DE ALTO RISCO DE REFERENCIA: Hospital e Maternidade Tereza Ramos - CNES 2504332

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO: Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE

FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL): Estadual

NATUREZA JURIDICA: Administracado Publica

Apesar da Macrorregiao da Serra Catarinense nao atingir o parametro minimo de 5.000 nascidos vivos (foram registrados
3.761 nascidos vivos em 2023), ha uma série de justificativas técnicas, epidemioldgicas e territoriais que sustentam a manutengao
e futura habilitacdo do AGPAR, no AGAR ja existente no Hospital e Maternidade Tereza Ramos, em Lages. A regido apresenta
elevada vulnerabilidade socioecondmica, com baixo indice de Desenvolvimento Humano (IDH) em diversos municipios e areas de
grande extenséo territorial, o que contribui para vazios assistenciais significativos e dificuldades de acesso das gestantes aos
servigos especializados.

Os servicos de referéncia para alto risco concentram-se praticamente no municipio de Lages, o que agrava a desigualdade
no acesso para gestantes de outros municipios da macrorregido. Além disso, a regido registra fluxo de populacéo flutuante
significativa, especialmente de trabalhadores temporarios que migram sazonalmente para atividades de colheita, o que dificulta o
acompanhamento continuo da gestagéo.

Epidemiologicamente, a regido apresenta historico de altas taxas de mortalidade materna e infantil. Embora os indicadores
de mortalidade infantil tenham apresentado melhora nos ultimos anos, os registros ainda exigem atencao constante da rede de
atencao a saude. A taxa de mortalidade materna continua preocupante e evidencia a necessidade de estruturagao de um cuidado

mais articulado e efetivo.
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O ambulatério em funcionamento na macrorregido ja adota o modelo PASA, com organizagdo multiprofissional, plano de
cuidado compartilhado com a APS e fluxo de contrarreferéncia estabelecido, inclusive por meio do sistema de Teleconsultoria
Clinica desde 2023. Tal experiéncia, mesmo sem habilitagdo formal, tem se mostrado exitosa, promovendo o vinculo da gestante
com a maternidade de referéncia, facilitando o acesso, a continuidade e a integralidade do cuidado.

A proposta de habilitagdo do AGPAR da Serra Catarinense contempla todos os municipios da macrorregiao como
referenciados para o servigo, com vistas a garantir a equidade no acesso e fortalecer a organizagao regional da Linha de Cuidado
Materno-Infantil. A iniciativa busca, ainda, qualificar a assisténcia e a atuagcdo dos profissionais de saude, assegurando

acompanhamento adequado as gestantes de alto risco, em um territério marcado por fragilidades estruturais e logisticas.

4.3.5.3.3 Macrorregiao de Saude Grande Florianépolis

MATERNIDADE CARMELA DUTRA - CNES 19283

() AGPAR REGIOES DE SAUDE NASCIDOS VIVOS 2023 ESTIMATIVA DE ESTIMATIVA DE
(x) AMBULATORIO DE ALTO ATENDIDAS GESTANTES GESTANTES DE ALTO
RISCO SEM HABILITAGAO RISCO
MACRORREGIAO DE Grande Florianépolis 15.902 17.492 2.624
SAUDE GRANDE (Municipio sede Florianépolis)
FLORIANOPOLIS
TOTAL 15.902 17.492 2.624
MATERNIDADE DE ALTO RISCO DE REFERENCIA: Maternidade Carmela Dutra - CNES 19283
ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO: Gestao Estadual
ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE Estadual
FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):
NATUREZA JURIDICA: Administragédo Publica
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HOSPITAL UNIVERSITARIO PROFESSOR POLYDORO ERNANI DE SAO THIAGO - CNES 3157245

() AGPAR ) . ESTIMATIVA DE
(X)AMBULATORIO DE ALTO REG}&E%BE?QUDE NASCIDOS VIVOS 2023 Eségg"gm:s“ GESTANTES DE ALTO
RISCO SEM HABILITACAO RISCO
= Grande Floriandpolis
MACRORREGIAO DE o e an6polis) 15.902 17.492 2.624
SAUDE GRANDE
FLORIANOPOLIS TOTAL 15.902 17.492 2.624

MATERNIDADE DE ALTO RISCO DE REFERENCIA:

Hospital Universitario Professor Polydoro Ernani de Sdo Thiago - CNES 3157245

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestdo Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Entidades Empresariais

HOSPITAL REGIONAL DE SAO JOSE DR HOMERO DE MIRANDA GOMES - CNES 2555646

() AGPAR ) . ESTIMATIVA DE
(x) AMBULATORIO DE ALTO REG%E%BE?QUDE NASCIDOS VIVOS 2023 E?;Eglﬁmoésﬁ GESTANTES DE ALTO
RISCO SEM HABILITACAO RISCO
MACRORREGIAO DE ?“;igfc‘fpféogfggggf José) 15.902 17.492 2.624
SAUDE GRANDE
FLORIANOPOLIS TOTAL 15.902 17.492 2.624

MATERNIDADE DE ALTO RISCO DE REFERENCIA:

Hospital Regional de Sao José Dr Homero de Miranda Gomes - CNES 2555646
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ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Administragao Publica

HOSPITAL REGIONAL DE BIGUACU HELMUTH NASS - CNES 7486596

() AGPAR ~ . ESTIMATIVA DE
(x) AMBULATORIO DE ALTO REGﬁiigiigUDE NASCIDOS VIVOS 2023 EZTE'Q"T‘?X,"‘VTAI‘EQE GESTANTES DE ALTO
RISCO SEM HABILITAGAO RISCO
= Grande Florianépolis
MACRORREGIAO DE (Municipio sede Biguact) 15.902 17.492 2.624
SAUDE GRANDE
FLORIANOPOLIS TOTAL 15.902 17.492 2.624

MATERNIDADE DE ALTO RISCO DE REFERENCIA:

Hospital Regional de Biguagu Helmuth Nass - CNES 7486596

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Municipal

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

Municipal

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

A Macrorregidao de Saude da Grande Floriandpolis apresenta o segundo maior niumero de nascidos vivos do estado (15.902

em 2023), com populagao total superior a 1,4 milhdo de habitantes. O cenario demografico e social gera uma alta pressao sobre a

rede de servicos de saude, especialmente nas cidades mais populosas e urbanizadas, como Floriandpolis, Sdo José, Palhocga e
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Biguagu. Estes municipios enfrentam desafios crescentes na assisténcia a saude, exigindo estratégias de gestao eficientes para
garantir o acesso e a qualidade dos servigos prestados.

Além disso, as caracteristicas socioecondmicas da populagao reforcam a necessidade de politicas publicas voltadas a
atencao primaria, atencao materno-infantil, e a ampliagdo da capacidade de resposta da rede hospitalar e ambulatorial, de forma
integrada entre os diferentes niveis de atencgao.

Entre as vulnerabilidades presentes, destaca-se a diversidade étnico-racial, com forte presencga de populagao indigena,
populagdo quilombola e um expressivo contingente de criangas pretas e pardas. Soma-se a isso a presenca de mulheres privadas
de liberdade em idade fértil, grupo que demanda cuidado especifico, com atengao articulada a rede assistencial, considerando os
desafios do contexto prisional.

Outro aspecto relevante € o continuo processo de migragéo e imigragdo nacional e internacional, com forte presenca de
venezuelanos, haitianos e africanos, que se concentram sobretudo nos municipios do eixo metropolitano. Esses grupos enfrentam
barreiras linguisticas, acesso precario a atengdo primaria e baixa ades&o ao pré-natal, aumentando o risco de complicagbes
gestacionais.

A despeito da aparente maior oferta de servigos, a macrorregido possui desigualdades territoriais internas marcantes: areas
periféricas urbanas e zonas rurais apresentam fragilidades no acesso e continuidade do cuidado, o que justifica a ampliagao e
reorganizagao da rede ambulatorial para atengdo ao alto risco. Além disso, a concentragdo populacional pressiona os servigos
hospitalares, e os fluxos intermunicipais sobrecarregam os ambulatérios existentes.

Diante desse cenario, a solicitagdo de habilitagdo dos ambulatérios da macrorregiao, inclusive a proposta de instalagdo de
novo servigo em Biguagu, esta respaldada pelo volume de nascimentos, pela complexidade epidemioldgica e social do territorio e

pela necessidade de garantir a qualificagdo e regionalizagdo do cuidado. A estruturagcdo desses servigos contribui para o
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fortalecimento da Linha de Cuidado Materno-Infantil, melhora da articulagdo com a APS, redug¢do das desigualdades e promogéao

de acessibilidade, continuidade e integralidade da atenc&o a gestante de alto risco.

4.3.5.3.4 Macrorregiao de Saude Grande Oeste

HOSPITAL REGIONAL DO OESTE - CNES 2537788

() AGPAR = . ESTIMATIVA DE
(x) AMBULATORIO DE ALTO REG}ngEEigﬁjigUDE NASCIDOS VIVOS 2023 Eg:gﬁ:}.’ég E GESTANTES DE ALTO
RISCO SEM HABILITAGAO RISCO
Oeste (Municipio sede 1 2
MACRORREGIAO DE Chapecd) 5.608 6.169 925
SAUDE GRANDE OESTE
TOTAL 5.608 6.169 925

MATERNIDADE DE ALTO RISCO DE REFERENCIA:

Hospital Regional do Oeste - CNES 2537788

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestdo estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Entidades Sem Fins Lucrativos

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE SAO MIGUEL DO OESTE - CNES 6512003

() AGPAR
(x) AMBULATORIO DE ALTO
RISCO SEM HABILITAGAO

REGIOES DE SAUDE
ATENDIDAS

ESTIMATIVA DE

NASCIDOS VIVOS 2023 GESTANTES

ESTIMATIVA DE
GESTANTES DE ALTO
RISCO
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MACRORREGIAO DE
SAUDE GRANDE OESTE

Extremo Oeste (Municipio
sede Sao Miguel do Oeste)

3.036

3.340

501

TOTAL

3.036

3.340

501

MATERNIDADE DE ALTO RISCO DE REFERENCIA:

Hospital Regional Terezinha Gaio Basso - CNES 6683134

CNES DO ESTABELECIMENTO DE ATENGCAO
ESPECIALIZADA QUE ESTA LIGADO:

Hospital Sao Miguel - CNES 2543435

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Municipal

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

Municipal

NATUREZA JURIDICA: Administragcdo Publica
HOSPITAL REGIONAL TEREZINHA GAIO BASSO - CNES 6683134

()AGPAR REGIOES DE SAUDE NASCIDOS VIVOS 2023 ESTIMATIVA DE ESTIMATIVA DE
(x) AMBULATORIO DE ALTO ATENDIDAS GESTANTES GESTANTES DE ALTO
RISCO SEM HABILITAGAO RISCO

MACRORREGIAO DE Extremo Oeste (Municipio 3.036 3.340 501

SAUDE GRANDE OESTE sede S&o Miguel do Oeste)
TOTAL 3.036 3.340 501

MATERNIDADE DE ALTO RISCO DE REFERENCIA:

Hospital Regional Terezinha Gaio Basso - CNES 6683134

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual
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ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE Estadual
FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

NATUREZA JURIDICA: Administracdo Publica

HOSPITAL REGIONAL SAO PAULO ASSEC - CNES 2411393

() AGPAR ~ . ESTIMATIVA DE
(x) AMBULATORIO DE ALTO REG}&E%SE?QUDE NASCIDOS VIVOS 2023 Ezgggm%g = GESTANTES DE ALTO
RISCO SEM HABILITAGAO RISCO
Xanxeré (Municipio sede 2 860 3146 472
MACRORREGIAO DE Xanxeré) : '
SAUDE GRANDE OESTE
TOTAL 2.860 3.146 472
MATERNIDADE DE ALTO RISCO DE REFERENCIA: Hospital Regional Sao Paulo ASSEC - CNES 2411393

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO: Gestéo Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE

FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL): Estadual

NATUREZA JURIDICA: Entidades Sem Fins Lucrativos

A Macrorregido Grande Oeste, com trés Regides de Saude, apresenta expressivos desafios na aten¢ao a gestagéo de alto
risco. Embora a estimativa de nascidos vivos (11.504 em 2023) permita, de acordo com o parametro da Portaria da Rede Alyne, a
habilitagdo de dois AGPAR, a analise territorial e epidemioldgica evidencia a necessidade de trés unidades ambulatoriais, uma por
Regido de Saude, para assegurar o cuidado integral e equitativo as gestantes do territério.

Trata-se da macrorregido mais distante da capital do estado, com acesso geograficamente dificil, vazios assistenciais
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relevantes, e escassez de profissionais especializados em diversas areas, inclusive para transporte sanitario. Soma-se a isso a
presenca da maior populacéo indigena do estado, concentrada especialmente nos municipios de Ipuagu, Entre Rios e Chapecd. A
regido enfrenta, ainda, elevadas taxas de mortalidade materna e infantil, que se mantém entre as maiores de Santa Catarina, além
de infraestrutura rodoviaria precaria e baixa disponibilidade de transporte de urgéncia e emergéncia para gestantes.

O ambulatério de gestagao de alto risco localizado no Hospital Regional do Oeste, em Chapecd, é referéncia para os 27
municipios da Regidao de Saude Oeste e, de forma sobrecarregada, também para alguns municipios da Regido do Extremo Oeste.
Atualmente, n&o atende as gestantes do proprio municipio de Chapecd devido a falta de estrutura fisica e de recursos humanos,
operando com tempo de espera elevado para acesso via regulagdo. O Municipio de Chapecé tem ambulatério municipal para
estes atendimentos. O servico precisa ser ampliado, com aumento da oferta de consultas e da equipe multiprofissional, para se
adequar plenamente aos critérios da Portaria Ministerial. Sua manutencéo e reestruturacdo como AGPAR sao essenciais para
garantir a continuidade do cuidado as gestantes da regiao.

Ja a habilitacdo de um AGPAR na Regido do Extremo Oeste, com sede em Sao Miguel do Oeste, € urgente e estratégica.
Como prioridade, o municipio de Sao Miguel do Oeste solicitara a habilitagdo do AGPAR e procedera a contratualizacdo do servigo
junto ao Hospital Sdo Miguel. Como alternativa em estudo na regiao, esta prevista a implantacdo de um AGPAR no Hospital
Terezinha Gaio Basso. Atualmente, as gestantes da regido sdo obrigadas a percorrer mais de 200 km até Chapecd — trajeto que
dura cerca de trés horas, em estradas precarias, muitas vezes sem transporte adequado, dificultando o deslocamento com
acompanhante. A logistica para atendimentos de urgéncia € complexa e arriscada para a vida materno-infantil. O SAMU,
sobrecarregado, frequentemente ndo consegue atender a demanda, sendo necessario recorrer a ambulancias municipais ou
terceirizadas, que muitas vezes carecem de profissionais habilitados. Trata-se de uma regido fronteirica, com 11 dos seus 30

municipios localizados na divisa com a Argentina, o que contribui para o aumento da populagdo migrante e da demanda por
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servigos.

A habilitagdo de um, ou mais, AGPAR em Sao Miguel do Oeste permitira o atendimento mais agil, seguro e proximo para
gestantes de todos os municipios da regiao, reduzindo o risco de complicagdes graves, promovendo o cuidado em tempo oportuno
e garantindo o direito a saude materno-infantil com equidade e desafogando os servigos de Chapeco e Xanxeré que hoje recebem
essas populagoes.

Na Regido de Saude de Xanxeré, o Hospital Regional Sdo Paulo (ASSEC), localizado em Xanxeré, ja realiza atendimentos
ambulatoriais de gestantes de alto risco, mesmo sem habilitagdo formal. O servigo é referéncia para ao menos 15 municipios da
Regiao de Saude Xanxeré, incluindo Abelardo Luz, Bom Jesus, Entre Rios, Faxinal dos Guedes, lpuacu, Lajeado Grande,
Marema, Ouro Verde, Passos Maia, Ponte Serrada, Sdo Domingos, Vargedo, Xanxeré e Xaxim. Devido a grande extensao
territorial, os demais municipios da regido — como Campo Eré, Coronel Martins, Galvao, Jupia, Novo Horizonte, Sdo Bernardino e
Sao Lourengo do Oeste — mantém pactuagao com Pato Branco/PR, localizado a cerca de 30 km da fronteira. No entanto, a alta
demanda de gestantes de alto risco na prépria regido de Xanxeré, somada a existéncia de estrutura parcialmente instalada no
hospital, justifica a habilitagdo imediata do servico como AGPAR. Isso evitaria deslocamentos interestaduais, fortaleceria a linha de
cuidado local e qualificaria a rede regional de atengado materno-infantil.

Portanto, a habilitagdo de quatro AGPAR na Macrorregido Grande Oeste, mesmo ultrapassando o parametro técnico
nacional, é justificada pelas caracteristicas territoriais, epidemiolégicas e assistenciais. Trata-se da regiao com maior distancia até
a capital, infraestrutura rodoviaria precaria, baixa densidade de profissionais especializados, alta proporgédo de populagao indigena
e migrante, e elevadas taxas de mortalidade materna e infantil. A habilitagdo por Regido de Saude — Chapecd (Oeste), Sao
Miguel do Oeste (Extremo Oeste) e Xanxeré — garante o acesso equitativo, qualificacdo da assisténcia e fortalecimento da rede

regional de atenc&o a gestante de alto risco.



4.3.5.3.5 Macrorregiao de Saude Meio Oeste
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HOSPITAL HELIO ANJOS ORTIZ - CNES 2302101

() AGPAR . REGIOES DE SAUDE NASCIDOS VIVOS 2023 ESTIMATIVA DE ESTIMATIVA DE
(x) AMBULATORIO DE ALTO ATENDIDAS GESTANTES GESTANTES DE ALTO
RISCO SEM HABILITAGAO RISCO
MACRORREGIAO DE Alto Vale do Rio do Peixe 4.210 4.631 695
SAUDE MEIO OESTE (Municipio sede Curitibanos)
TOTAL 4.210 4.631 695
MATERNIDADE DE ALTO RISCO DE REFERENCIA: Hospital Helio Anjos Ortiz - CNES 2302101
ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO: Gestao estadual
ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE Estadual
FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):
NATUREZA JURIDICA: Entidades Sem Fins Lucrativos
HOSPITAL SAO FRANCISCO - CNES 2303892
() AGPAR = e ESTIMATIVA DE
(x) AMBULATORIO DE ALTO REGE.E%BE?QUDE NASCIDOS VIVOS 2023 Eseggng:‘l\.,rpég E GESTANTES DE ALTO
RISCO SEM HABILITAGAO RISCO
Alto Uruguai Catarinense
MACRORREGIAO DE (Municipio sede Concoérdia) 2.004 2.204 331
SAUDE MEIO OESTE
TOTAL 2.004 2.204 331
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MATERNIDADE DE ALTO RISCO DE REF

ERENCIA:

Hospital S&o Francisco - CNES 2303892

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Municipal

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

Municipal

NATUREZA JURIDICA:

Entidades Sem Fins Lucrativos

HOSPITAL UNIVERSITARIO SANTA TEREZINHA - CNES 2560771

()AGPAR
(x) AMBULATORIO DE ALTO

REGIOES DE SAUDE

NASCIDOS VIVOS 2023

ESTIMATIVA DE

ESTIMATIVA DE
GESTANTES DE ALTO

RISCO SEM HABILITACAO SIEREIDES EETTLNES RISCO
Meio Oeste (Municipio sede
MACRORREGIAO DE Joagaba) 2.567 2.824 424
SAUDE MEIO OESTE
TOTAL 2.567 2.824 424
MATERNIDADE DE ALTO RISCO DE REFERENCIA: Hospital_Universitario Santa Terezinha - CNES 2560771

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Administracao Publica

Embora a Macrorregidao de Saude Meio Oeste nao atinja, em termos populacionais, o parametro minimo estabelecido para a

habilitagdo de trés Ambulatérios de Gestagao e Puerpério de Alto Risco (AGPAR), a analise aprofundada do territério evidencia um
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conjunto de fragilidades que justificam a excepcionalidade da solicitagdo. A regido € marcada por extensa area geografica, baixa
densidade populacional, rede viaria precaria, e vazios assistenciais relevantes, especialmente nos territorios mais periféricos.
Essas caracteristicas impdem obstaculos importantes a acessibilidade e continuidade do cuidado as gestantes em situagédo de
risco.

Além disso, observa-se a presenca crescente de imigrantes e trabalhadores sazonais, especialmente nas areas com forte
presenca da agroindustria, 0 que gera aumento da demanda, instabilidade no acompanhamento das gestantes e desafios para o
fortalecimento do vinculo com a APS. Os indicadores de saude materno-infantil também preocupam, com taxas de mortalidade
materna e infantil elevadas, exigindo reorganizacdo dos fluxos de cuidado e estruturagao de servigos especializados no proprio
territorio.

Na Regidao do Alto Vale do Rio do Peixe, o municipio de Curitibanos ja conta com um ambulatério de gestacéo de alto risco
implantado, que opera de forma estruturada e articulada com a APS, mesmo sem estar formalmente habilitado como AGPAR. A
consolidacdo desse servigo por meio da habilitacdo federal permitirda a ampliacdo da cobertura e a qualificacdo da assisténcia para
0s municipios da regiao, incluindo Brundpolis (localizado na Regiao Meio Oeste) devido a sua proximidade geografica. A
formalizagdo do ambulatorio fortalece os fluxos existentes e promove maior integragédo com a rede de atengao a saude.

A Regido do Meio Oeste, atualmente encaminha suas gestantes de alto risco para o municipio de Concérdia, devido a
todas as fragilidades mencionadas, associada a mudancga do perfil epidemiolégico populacional, impulsionada pela presencga de
imigrantes, vulnerabilidade social e quilombolas no territorio e crescente taxas de morbimortalidade materna, fetal, e infantil, faz-se
necessario melhorar o acesso da populagcao ao Servigo Especializado. O Hospital Universitario Santa Terezinha, em Joacaba, esta
em fase de estruturagdo para implantacdo do AGPAR e sera referéncia para 19 municipios da regidao. Atualmente, o acesso ao

cuidado especializado ainda € limitado, o que resulta em tempo prolongado para entrada via regulagédo e impacto na resolutividade
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local. A habilitagdo do ambulatério permitira organizar os fluxos de referéncia e contrarreferéncia, consolidar o plano de cuidado
compartiihado com a APS e garantir o acompanhamento adequado das gestantes, qualificando a Linha de Cuidado
Materno-Infantil regional.

A regido do Alto Uruguai Catarinense enfrenta desafios significativos na area da saude materno-infantil. As vulnerabilidades,
a infraestrutura viaria precaria, aliada a extensao territorial e ao relevo acidentado, resulta em longos tempos de deslocamento,
impactando diretamente o atendimento de urgéncia e emergéncia, incluindo casos de gestagao de alto risco. Importante ressaltar
que a regido ja possui um prestador estruturado que atende as especialidades relacionadas a gestag&o de alto risco desde o ano
de 2014.

Além disso, a regido registra uma crescente presenca de imigrantes, especialmente em municipios com forte atividade
agricola e industrial. Esse fator, somado a fluxos migratorios intensos, contribui para 0 acompanhamento irregular de gestantes.
Em 2024, a regido apresentou a maior taxa de mortalidade fetal do estado.

A implantacdo de um Ambulatério de Gestagdo de Alto Risco (AGPAR) para cada regido € extremamente importante. Essa
medida estratégica visa aproximar o cuidado das gestantes, reduzir os riscos associados ao deslocamento e garantir uma atengao
equitativa, culturalmente sensivel e oportuna as gestantes de alto risco.

Importante destacar que a macrorregido esta inserida no processo do PlanificaSUS, o que favorece a reorganizagdo dos
processos de trabalho da APS, articulagao em rede e implementacgao de linhas de cuidado. A habilitacdo de trés AGPAR, cada um
localizado estrategicamente em uma das regides de saude (Alto Vale do Rio do Peixe, Meio Oeste e Alto Uruguai Catarinense),
representa uma estratégia concreta para reduzir as iniquidades, qualificar a assisténcia obstétrica e garantir cuidado regionalizado
e oportuno as gestantes de alto risco.

Dessa forma, a habilitagdo de trés AGPAR na Macrorregido de Saude Meio Oeste, ainda que extrapole o critério numeérico
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estabelecido, estd amplamente justificada com base nos elementos técnicos, territoriais e epidemiolégicos. A proposta € coerente
com os principios da regionalizagdo, equidade e integralidade do SUS, fortalecendo a organizagdo da Rede de Atencado Materna e
Infantil em um territério com importantes fragilidades histéricas e estruturais. Trata-se, portanto, de uma medida necessaria para
assegurar o cuidado continuo e qualificado as gestantes de alto risco, especialmente aquelas em contextos de maior

vulnerabilidade social e territorial.

4.3.5.3.6. Macrorregiao de Saude Sul

HOSPITAL NOSSA SENHORA DA CONCEIGAO - CNES 2491710

()AGPAR REGIOES DE SAUDE NASCIDOS VIVOS 2023 ESTIMATIVA DE ESTIMATIVA DE
(x) AMBULATORIO DE ALTO ATENDIDAS GESTANTES GESTANTES DE ALTO
RISCO SEM HABILITAGAO RISCO
MACRORREGIAO DE SAUDE | Laguna (Municipio sede 4.776 5.254 788
SUL Tubarao)
TOTAL 4776 5.254 788
MATERNIDADE DE ALTO RISCO DE REFERENCIA: Hospital Nossa Senhora da Conceigéao - CNES 2491710

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO: Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE Estadual
FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

NATUREZA JURIDICA: Entidades Sem Fins Lucrativos
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HOSPITAL REGIONAL DEPUTADO AFFONSO GHIZZO - CNES 2691515

() AGPAR
" - . ESTIMATIVA DE
(x) AMBULATORIO DE ALTO REGIOES DE SAUDE ESTIMATIVA DE
RISCO SEM ATENDIDAS NASCIDOS VIVOS 2023 GESTANTES GESTANI;I;EggE ALTO
HABILITAGAO
Extremo Sul (Municipio sede 269 2 962 444
MACRORREGIAO DE Ararangua) 693 '
SAUDE SUL
TOTAL 2.693 2.962 444
“CHQEEBNIDADE ISR SIIIIS SIS AAS A (SO Hospital Regional Deputado Affonso Ghizzo - CNES 2691515
ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO: Gestéo Estadual
ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE Estadual
FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):
NATUREZA JURIDICA: Administragédo Publica
HOSPITAL MATERNO INFANTIL SANTA CATARINA - CNES 2594277
()AGPAR REGIOES DE SAUDE NASCIDOS VIVOS 2023 ESTIMATIVA DE ESTIMATIVA DE
(x) AMBULATORIO DE ALTO ATENDIDAS GESTANTES GESTANTES DE ALTO
RISCO SEM RISCO
HABILITAGAO
MACROBREGIAO DE Carbonifera (Municipio sede 5.676 6.244 937
SAUDE SUL Criciuma)
TOTAL 5.676 6.244 937
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MATERNIDADE DE ALTO RISCO DE REFERENCIA COM Hospital Materno Infantil Santa Catarina - CNES 2594277
CNES:

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO: Gestéao Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE Estadual
FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

NATUREZA JURIDICA: Administragao Publica

Assim como as duas Macrorregides citadas anteriormente, a Macrorregido de Saude Sul, ndo atinge o parametro
populacional minimo de 15.000 nascidos vivos para a habilitagdo de trés Ambulatérios de Gestagcado e Puerpério de Alto Risco
(AGPARSs), os dados territoriais e epidemiolégicos apontam fortes evidéncias que justificam a excepcionalidade da proposta. A
macrorregido € composta por trés regides de saude (Laguna, Extremo Sul Catarinense e Carbonifera), que apresentam
diversidade territorial, barreiras logisticas de acesso e fragilidades assistenciais, as quais impactam diretamente os desfechos
maternos e neonatais.

Em 2023, a macrorregido registrou um total de 6 6bitos maternos — sendo 4 na regido de Laguna e 2 no Extremo Sul —
além de 88 o6bitos neonatais (0 a 27 dias), com destaque para os numeros de Laguna (37 obitos), Carbonifera (30 &bitos) e
Extremo Sul (21 ébitos). Esses dados evidenciam que, apesar da menor densidade populacional, a regido concentra indices
preocupantes de mortalidade materna e infantil, acima da média de outras macrorregides com parametros demograficos
semelhantes.

Somam-se a isso fatores estruturais, como vazios assistenciais persistentes, concentragdo de servigos especializados em

poucos poélos e dificuldades de acesso a partir de zonas rurais e comunidades tradicionais, como as quilombolas localizadas no
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Extremo Sul. O cenario € agravado pela necessidade de deslocamentos frequentes entre regides e por fluxos inter-regionais para
maternidades mais distantes, que sobrecarregam o0s servigos centrais e aumentam o tempo-resposta para o atendimento as
gestantes de alto risco.

Assim, a implantagédo de trés AGPAR — um em cada regido de saude — representa uma medida estratégica para garantir
regionalizacao, acessibilidade e integralidade do cuidado, além de fortalecer a articulagcao entre os pontos da rede e qualificar os
desfechos maternos e perinatais.

A Regido de Saude de Laguna sera referenciada ao AGPAR sediado em Tubardo, com abrangéncia sobre 18 municipios.
Trata-se da regido com maior numero de 6bitos maternos e neonatais da macrorregidao Sul, além de apresentar importante fluxo
inter-regional para unidades como a Maternidade Carmela Dutra (Floriandpolis), especialmente em situagdes que exigem
internagcédo ou intervengdo de maior complexidade. A habilitacdo do AGPAR contribuira para a organizagao regional da linha de
cuidado, qualificacdo da atencao pré-natal de alto risco e articulagdo com a APS, reduzindo sobrecargas e ampliando a
resolutividade local

Ja na Regidao de Saude do Extremo Sul Catarinense, apesar de sua menor densidade populacional, a regido apresentou,
em 2023, 2 obitos maternos e 21 ébitos neonatais, configurando indices preocupantes frente a sua populagdo. A presencga de
comunidades quilombolas, as longas distancias para os polos hospitalares e a limitagdo na oferta de ambulatorios especializados
justificam a implantacdo do AGPAR, como estratégia para garantir o acesso ao cuidado continuo e qualificado no préprio territério,
especialmente para gestantes em situagcéo de vulnerabilidade.

A Regiédo de Saude Carbonifera ja conta com um ambulatério de pré-natal de alto risco ativo, porém com estrutura fisica e
funcional ainda deficitaria. Em 2023, foram registrados 30 o6bitos neonatais, reforcando a necessidade de reorganizagao da

assisténcia materno-infantil regional. O servigo possui 23 especialidades médicas disponiveis, o que demonstra capacidade
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instalada e potencial para consolidagdo de um AGPAR. A previsao € de habilitagao futura do servico, mediante reestruturacao da
equipe e adequacdes conforme os critérios do Ministério da Saude. Essa habilitacdo sera fundamental para fortalecer a linha de
cuidado e integrar a regido aos fluxos regulatérios formais da assisténcia materno e infantil.

Atualmente, as gestantes de alto risco provenientes da Regido do Extremo Sul sdo atendidas no ambulatorio da Regido
Carbonifera, resultando em sobrecarga da capacidade instalada, com consequente aumento do tempo de espera para consultas
especializadas. Essa demanda excessiva compromete a eficiéncia do fluxo assistencial, prejudicando a integralidade e a
continuidade do cuidado. Estudos demonstram que atrasos no atendimento de gestantes de alto risco estdo associados a pior
desfecho materno-infantil, incluindo aumento da morbimortalidade materna e perinatal. Assim, a concentragao do atendimento em
um unico polo representa um fator de risco para a qualidade do servigco prestado, impactando diretamente nos indicadores de
saude materno-infantil da regido.

Diante do exposto, a habilitacdo de trés AGPAR na Macrorregido de Saude Sul — um por regido de saude — é
tecnicamente justificada e estrategicamente necessaria, mesmo sem atingir o parametro numérico minimo previsto na Portaria
Ministerial. Os indicadores de mortalidade materna e neonatal, as barreiras de acesso, a presenca de populagdes vulneraveis e os
vazios assistenciais identificados sustentam a proposta de regionalizagdo da assisténcia ambulatorial especializada para gestantes

de alto risco, promovendo maior equidade, resolutividade e qualificacdo da atencéo.

4.3.5.3.7 Macrorregiao de Saude Vale do ltajai

HOSPITAL SANTO ANTONIO - CNES - 2558254

() AGPAR ~ " ESTIMATIVA DE
REGIOES DE SAUDE NASCIDOS VIVOS 2023 ESTIMATIVA DE

(x) AMBULATORIO DE ALTO GESTANTES DE ALTO
RISCO SEM ATENDIDAS GESTANTES RISCO
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HABILITAGAO

MACRORREGIAO DE
SAUDE VALE DO ITAJAI

Médio Vale do Itajai 9.886 10.875 1.631
(Municipio sede Blumenau)
TOTAL 9.886 10.875 1.631

MATERNIDADE DE ALTO RISCO DE REFERENCIA COM

CNES:

Hospital Santo Antdnio - CNES - 2558254

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Municipal

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

Municipal

NATUREZA JURIDICA: Entidades Sem Fins Lucrativos
HOSPITAL E MATERNIDADE OASE - CNES 2537192
() AGPAR REGIOES DE SAUDE NASCIDOS VIVOS 2023 ESTIMATIVA DE ESTIMATIVA DE
(x) AMBULATORIO DE ALTO ATENDIDAS GESTANTES GESTANTES DE ALTO
RISCO SEM RISCO
HABILITAGCAO
M!-\CRORREGIAO DE ) Médio Vale do Itajai 9.886 10.875 1.631
SAUDE VALE DO ITAJAI (Municipio sede Timbo)
TOTAL 9.886 10.875 1.631

MATERNIDADE DE ALTO RISCO DE REFERENCIA COM

CNES:

Hospital e Maternidade OASE -

CNES - 2537192

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestdo Estadual
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ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA: Entidade Sem Fins Lucrativos
HOSPITAL AZAMBUJA - CNES - 2522411
() AGPAR REGIOES DE SAUDE NASCIDOS VIVOS 2023 ESTIMATIVA DE ESTIMATIVA DE
(x) AMBULATORIO DE ALTO ATENDIDAS GESTANTES GESTANTES DE ALTO
RISCO SEM RISCO
HABILITA(;AO
MACRORREGIAO DE Médio Vale do Itajai 9.886 10.875 1.631
SAUDE VALE DO ITAJAI | (Municipio sede Brusque)
TOTAL 9.886 10.875 1.631

MATERNIDADE DE ALTO RISCO DE REFERENCIA COM
CNES:

Hospital Azambuja - CNES - 2522411

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Municipal

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

Municipal

NATUREZA JURIDICA:

Entidades Sem Fins Lucrativos
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HOSPITAL REGIONAL ALTO VALE - CNES - 2568713

() AGPAR
A ~ " ESTIMATIVA DE
(x) AMBULATORIO DE ALTO REGIOES DE SAUDE ESTIMATIVA DE
RISCO SEM ATENDIDAS NASCIDOS VIVOS 2023 GESTANTES GESTANRTlgg gE ALTO
HABILITACAO
Alto Vale do ltajai (Municipio
MACRORREGIAO DE sede Rio do Sul) 4.229 4.652 698
SAUDE VALE DO ITAJAI
TOTAL 4.229 4.652 698

MATERNIDADE DE ALTO RISCO DE REFERENCIA COM
CNES:

Hospital Regional Alto Vale - CNES - 2568713

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Municipal

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

Municipal

NATUREZA JURIDICA:

Entidades Sem Fins Lucrativos

A Macrorregido de Saude do Vale do Itajai reune dois grandes territorios: Médio Vale e Alto Vale, os quais, embora

componham uma unica macrorregiao, apresentam caracteristicas demograficas, sociais e assistenciais distintas que justificam a

habilitagdo de alguns pontos de um AGPAR no territério, mesmo considerando os parametros populacionais estabelecidos.

A regido vem enfrentando crescimento na demanda por servigos de atengdo materno-infantil, associado a migragao interna

e internacional, sobretudo de africanos, leste-europeus, paraguaios, argentinos, venezuelanos e brasileiros oriundos do Norte e

Nordeste. Muitos desses migrantes vivem em condi¢des de vulnerabilidade social e tém dificuldade de acesso regular aos servigos
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de saude, o que compromete o acompanhamento do pré-natal e o vinculo com a atengao primaria.

O Vale do Itajai também apresenta aumento nos indicadores de morbimortalidade materna e infantil nos ultimos anos,
reforcando a necessidade de fortalecimento da rede regional, tanto em capacidade instalada quanto em articulagdo com a APS.
Trata-se de uma macrorregido com municipios distantes de centros hospitalares mais complexos e com areas de dificil acesso, o
que compromete o cuidado oportuno as gestantes de alto risco.

Na Regidao do Médio Vale do Itajai, tem trés propostas de AGPAR. A regido do Médio Vale apresentou 9.886 nascidos vivos
em 2023, o que justificaria a habilitagdo de, no minimo, dois AGPAR. Contudo, considerando a densidade populacional, o numero
elevado de partos, a complexidade assistencial e o volume de municipios atendidos, foram identificadas trés unidades hospitalares
com potencial para composi¢cao da rede AGPAR, sendo que foi necessaria a pactuagao regional em CIR para definir o arranjo mais
adequado. Segue abaixo as opgdes discutidas nas oficinas do PRI para modelagem da Rede Alyne e CIR.

Como primeira opgao de habilitagdo ficou acordado o Hospital Santo Anténio — Blumenau. Atualmente é a unica referéncia
obstétrica de alto risco para a maior parte da regido. A habilitacdo formal como AGPAR consolidara os fluxos existentes e permitira
a ampliacado da resolutividade do cuidado especializado. Hoje é referéncia para toda a regido do Médio Vale, exceto os ja referidos
por Azambuja e OASE. Tem como estrutura: Porta de Entrada Geral (PEG), Rede de Urgéncia e Emergéncia (RUE), Pediatria;
habilitagdo em alta complexidade em neurocirurgia e ortopedia; UTI adulto, neonatal e pediatrica; UCINCo e UCINCa; IHAC
(Hospital Amigo da Crianga); leitos obstétricos de baixo e alto risco. E uma produgdao em 2023 de 1.527 partos normais e 703
cesareos.

Como segundo ponto a ser habilitado na regidao, o Hospital e Maternidade OASE — Timbo sera referéncia para Doutor
Pedrinho, Rio dos Cedros, Rodeio, Benedito Novo, Ascurra, Apiuna, Pomerode. Estrutura do Hospital: PEG; habilitagdo em alta

complexidade em ortopedia, UTI adulto, pediatrica e neonatal; leitos obstétricos de baixo risco. Produgcao 2023: 255 partos normais
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e 268 cesareos. Apesar de atender populagdo menor (1.461 nascidos vivos em 2023), a regido possui caracteristicas geograficas
que dificultam o acesso a outros poélos, o que justifica sua analise como segunda opg¢ao, mediante discusséo regional.

Ja o ultimo ponto a ser discutido em oficina para habilitagdo de AGPAR na regido, o Hospital Azambuja — Brusque seria
referéncia para os municipios de Brusque, Guabiruba, Botuvera, além de Sdo Jodo Batista, Nova Trento, Canelinha e Major
Gercino (macrorregidao Grande Florianopolis). Estrutura: PEG, RUE e pediatria; habilitagdo em alta complexidade cardiovascular e
ortopedia; UTI adulto, neonatal e pediatrica; UCINCo e UCINCa; leitos obstétricos de baixo risco. Produgao 2023: 754 partos
normais e 591 cesareos. O hospital possui estrutura robusta, alto volume de partos e ja atende além da prépria regiao,
configurando-se como unidade com perfil e capacidade técnica adequada para futura habilitagdo como AGPAR.

A Regido do Alto Vale do Itajai tem em sua totalidade 28 municipios na regido e tem como proposta habilitar um AGPAR a
ser implantado no Hospital Regional Alto Vale (HRAV), em Rio do Sul, que é a unica instituigdo de alta complexidade da regido. O
HRAV dispbe de leitos habilitados em UTIN, UCINCo e UCINCa, além de concentrar as principais referéncias em neurologia,
cardiologia, ortopedia e endovascular. Conta ainda com residéncia médica em Ginecologia e Obstetricia e Cirurgia Geral, e esta
em processo de implantacéo de residéncia em Pediatria. A unidade é Hospital Escola, certificada com Acreditacdo Nivel 2 (ONA) e
estd em projeto de implantagcdo do Banco de Leite Humano. O hospital atende a um territério com area extensa, onde alguns
municipios estao localizados a mais de 300 km de distancia de outros centros de referéncia, o que torna o HRAV uma instituicdo
estrategicamente bem localizada para facilitar o acesso de gestantes da regido. Além disso, ha presenga de comunidades
indigenas (Vitor Meireles e José Boiteux), quilombolas, e o territorio tem registrado crescimento no numero de nascidos vivos,
diferentemente da tendéncia estadual, atribuido ao processo migratorio intenso.

Os agravamentos nos indicadores de mortalidade materna e infantil, somados a vulnerabilidade social e a estrutura

instalada no HRAV, justificam plenamente a habilitagdo do AGPAR para atender a totalidade dos municipios da regido,
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consolidando uma linha de cuidado regionalizada e resolutiva.

A Macrorregidao do Vale do Itajai, apesar de apresentar diferengas internas importantes entre Alto Vale e Médio Vale, possui
elevado numero de nascidos vivos, crescimento migratorio, aumento da mortalidade materna e infantil e regiées de dificil acesso, o
que justifica a implantagdo de AGPARs em mais de uma unidade hospitalar. A proposta visa fortalecer a regionalizagdo da

assisténcia, qualificar os servigos existentes e promover acesso oportuno, equanime e continuo a gestante de alto risco.

4.3.5.3.8 Macrorregiao de Saude Foz do Rio Itajai

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE ITAJAI - CNES 6539858

()AGPAR REGIOES DE SAUDE NASCIDOS VIVOS 2023 ESTIMATIVA DE ESTIMATIVA DE
(x) AMBULATORIO DE ALTO ATENDIDAS GESTANTES GESTANTES DE ALTO
RISCO SEM RISCO
HABILITAGAO

MACRORREGIAO DE Foz do Rio Itajai (Municipio 11.167 12.284 1.845
SAUDE FOZ DO RIO ITAJAI | sede Itajai)

TOTAL 11.167 12.284 1.845
MATERNIDADE DE ALTO RISCO DE REFERENCIA COM Hospital e Maternidade Marieta Konder Bornhausen - CNES 2522691, e Hospital Municipal
CNES: Ruth Cardoso - CNES 6854729.
CNES DO ESTABELECIMENTO DE ATENGAO Ambulatério de Gestagéo de Alto Risco Regional - CNES 4774752

ESPECIALIZADA QUE ESTA LIGADO:

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO: Gestdo Municipal

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE Municipal
FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):
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NATUREZA JURIDICA:

Administragao Publica

HOSPITAL E MATERNIDADE MARIETA KONDER BORNHAUSEN - CNES - 2522691

()AGPAR REGIOES DE SAUDE NASCIDOS VIVOS 2023 ESTIMATIVA DE ESTIMATIVA DE
(x) AMBULATORIO DE ALTO ATENDIDAS GESTANTES GESTANTES DE ALTO
RISCO SEM RISCO
HABILITAGAO
MACRORREGIAO DE | FozdoRio Itajai (Municipio 11.167 12.284 1.845
SAUDE FOZ DO RIO ITAJAI | sede ltajai)
TOTAL 11.167 12.284 1.845

MATERNIDADE DE ALTO RISCO DE REFERENCIA COM
CNES:

Hospital e Maternidade Marieta Konder Bornhausen. - CNES - 2522691

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Dupla

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Entidades Sem Fins Lucrativos

A Macrorregido Foz do Rio Itajai, embora territorialmente menor que outras macrorregides, possui elevada densidade

populacional, importante concentracdo de servigos urbanos e caracteristicas que tornam o territorio singular no contexto estadual.

Com 11.167 nascidos vivos em 2023, a regido ultrapassa o parametro populacional minimo para habilitacdo de ambulatério de

gestacdo de alto risco. Além disso, foram registrados 2 ébitos maternos e 30 6bitos neonatais no mesmo ano, evidenciando a
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necessidade de estruturacao e qualificacao continua da atengao materno-infantil.

O municipio de ltajai, sede regional, concentra um grande numero de usuarios de outros municipios e de migrantes atraidos
pelas atividades portuarias, industriais, pesqueiras e logisticas. Essa dinamica migratoria — incluindo populagdes em situagao de
vulnerabilidade social, mulheres quilombolas, indigenas e criangas de grupos étnico-raciais diversos — eleva a demanda sobre os
servigos publicos e reforca a importancia de uma rede ambulatorial robusta, articulada com a APS e com os pontos de atengcao
hospitalar.

Atualmente, a regido dispée de um ambulatério estruturado conforme o modelo PASA, configurado como servigo
contratualizado e instalado na Universidade do Vale do Itajai (UNIVALI). Desde 2022, o ambulatério presta atendimento a
gestantes de alto risco, embora ainda néo esteja formalmente habilitado como AGPAR. O servigo € oferecido por uma equipe
multiprofissional, que atua com um plano de cuidado compartilhado e conta com um sistema de contrarreferéncia por meio da
Telessaude.

Dada a demanda crescente, esta prevista a habilitacdo de um segundo ponto de atengdo ambulatorial no municipio de
Itajai, ampliando a cobertura regional e descentralizando o acesso. O Hospital e Maternidade Marieta Konder Bornhausen
manifestou interesse em adicionar futuramente um novo ponto de atengcdo ambulatorial para gestantes de alto risco, o que reforga
o compromisso local com o fortalecimento da linha de cuidado materno-infantil e com a regionalizagao dos servigos.

Dessa forma, a habilitagdo de dois AGPAR no municipio de ltajai, na Macrorregidao Foz do Rio Itajai, € plenamente
justificada com base na densidade populacional elevada, perfil migratorio intenso, vulnerabilidades sociais e indicadores
epidemioldgicos. A proposta consolida uma rede ambulatorial resolutiva, com cobertura ampliada e integrada a APS, promovendo

acesso oportuno, cuidado qualificado e redugao de riscos obstétricos para as gestantes da regido.
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adequados.

O A-SEG é responsavel pelo acompanhamento compartilhado com a APS de criangas de alto risco, prioritariamente as egressas
de unidades de terapia intensiva e cuidados intermediarios neonatais, conforme a diretriz clinica infantil pactuada no
estado/regiao. O servigo garante o acesso a consultas com equipe multiprofissional especializada, além de exames laboratoriais,

de imagem e terapéuticos de apoio para estabilizacdo da condigdo de saude e crescimento e desenvolvimento infantil

4.3.5.4.1 Macrorregiao de Saude Planalto Norte e Nordeste

HOSPITAL JARAGUA - CNES 2306344

() A-SEG

(x) AMBULATORIO DE SEGUIMENTO SEM HABILITAGAO

REGIOES DE SAUDE ATENDIDAS

NASCIDOS VIVOS 2023

MACRORREGIAO DE SAUDE PLANALTO NORTE E Vale do Itapocu (Municipio sede

NORDESTE

Jaragua do Sul)

4.237

MATERNIDADE/HOSPITAL DE ALTO RISCO DE

REFERENCIA COM CNES:

Hospital Jaragua - CNES 2306344

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO: Gestao Municipal

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE

FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

Municipal

NATUREZA JURIDICA:

Entidades Sem Fins Lucrativos

MATERNIDADE DONA CATARINA KUSS - CNES 2379341

() A-SEG

(x) AMBULATORIO DE SEGUIMENTO SEM HABILITAGAO

REGIOES DE SAUDE ATENDIDAS

NASCIDOS VIVOS 2023
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MACRORREGIAO DE SAUDE PLANALTO NORTE E
NORDESTE

Planalto Norte ( Municipio sede
Mafra)

4.734

MATERNIDADE/HOSPITAL DE ALTO RISCO DE REFERENCIA
COM CNES:

Maternidade Dona Catarina Kuss - CNES 2379341

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Administragao Publica

HOSPITAL INFANTIL DR JESER AMARANTE FARIA - CNES 6048692

() A-SEG
(x) AMBULATORIO DE SEGUIMENTO SEM HABILITAGAO

REGIOES DE SAUDE ATENDIDAS

NASCIDOS VIVOS 2023

MACRORREGIAO DE SAUDE PLANALTO NORTE E
NORDESTE

Nordeste ( Municipio sede Joinville)

9.457

MATERNIDADE/HOSPITAL DE ALTO RISCO DE REFERENCIA
COM CNES:

Maternidade Darcy Vargas - CNES 2436477

CNES DO ESTABELECIMENTO DE ATENGAO
ESPECIALIZADA QUE ESTA LIGADO, CASO NAO ESTEJA
EM UMA MATERNIDADE DE ALTO RISCO:

Hospital Infantil Dr Jeser Amarante Faria - CNES 6048692

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Administragédo Publica
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MATERNIDADE DARCY VARGAS - CNES 2436477

() A-SEG = .
(x) AMBULATORIO DE SEGUIMENTO SEM HABILITACAO REGIOES DE SAUDE ATENDIDAS NASCIDOS VIVOS 2023
MACRORREGIAO DE SAUDE PLANALTO NORTE E . I
NORDESTE Nordeste ( Municipio sede Joinville) 9.457

MATERNIDADE/HOSPITAL DE ALTO RISCO DE REFERENCIA Maternidade Darcy Vargas - CNES 2436477

COM CNES:

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO: Gestao Estadual
ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE Estadual
FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

NATUREZA JURIDICA: Administracédo Publica

Com mais de 18 mil nascidos vivos, a Macrorregiao do Planalto Norte e Nordeste possui critérios técnicos para a
implantagcéo de até trés pontos de atencdo A-SEG, quase fechando a populagédo para um quarto ponto. A Macrorregido apresenta
grandes distancias intermunicipais, fluxo assistencial para outros estados, além da presenga de populagbes em situagao de
vulnerabilidade, como comunidades quilombolas e migrantes, como ja mencionados nas justificativas para a habilitacdo dos
AGPAR para esta macrorregido. Ha também registro de mortalidade infantil elevada em determinados territérios, o que reforga a
necessidade de pontos regionais de acompanhamento continuo da crianga.

A implementagao do A-SEG se configura como fundamental para garantir a continuidade do cuidado ao recém-nascido e a
crianga em risco ou com agravos no desenvolvimento, especialmente na transigdo do hospital para a rede ambulatorial. O servigo

permitira ampliar o acesso a avaliagbes clinicas e multiprofissionais no primeiro ano de vida, com integragcdo a APS e a rede de
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cuidados a infancia.

Na Regido Nordeste, o atendimento A-SEG sera inicialmente realizado no Hospital Infantil Dr. Jesser Amarante Faria, que
dispbe de diversas especialidades e € gerenciado por uma Organizagao Social. Este hospital também atua como ponto de apoio
para todas as unidades hospitalares da regido, em fungédo da sua ampla gama de especialidades.

Ademais, ha interesse por parte da Maternidade Darcy Vargas em se estruturar como um segundo ponto de atencao
A-SEG, devido ao elevado numero de nascidos vivos na regido. Para tanto, sera necessaria a adequacao fisica e organizacional
do servigo, incluindo a ampliagdo do perfil de atendimento para abranger criangas com mais de 29 dias de vida, faixa atualmente
atendida pela instituicdo, o que representa uma oportunidade significativa para o fortalecimento regional da linha de cuidado a

crianga.

4.3.5.4.2 Macrorregiao de Saude Serra Catarinense

HOSPITAL E MATERNIDADE TEREZA RAMOS - CNES 2504332

() A-SEG REGIOES DE SAUDE
(x) AMBULATORIO DE SEGUIMENTO SEM HABILITAGAO ATENDIDAS 2SI Ve A1
MACRORREGIAO DE SAUDE SERRA CATARINENSE E’aeg:s)cata””e”se (Municipio sede 3.761

MATERNIDADE/HOSPITAL DE ALTO RISCO DE REFERENCIA | Hospital e Maternidade Tereza Ramos - CNES 2504332
COM CNES:

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO: Gestdo Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE

FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL): Estadual

NATUREZA JURIDICA: Administracao Publica
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Embora a Macrorregido da Serra Catarinense nao atinja o pardmetro minimo de 5.000 nascidos vivos estabelecido para
habilitagdo do A-SEG, a implementacdo desse ponto de atencdo se justifica por um conjunto de fatores estruturais e
epidemiologicos que impactam diretamente o cuidado infantil. A regido apresenta baixa densidade populacional, elevada
vulnerabilidade socioeconémica, baixos indices de desenvolvimento humano (IDH) e vazios assistenciais significativos,
especialmente nas areas mais afastadas dos centros urbanos.

O ambulatorio de seguimento proposto sera implementado dentro do hospital referéncia da regidao, com fluxo consolidado de
comunicagcdo com a UTI neonatal, o que facilita a transicdo e continuidade do cuidado dos recém-nascidos egressos de unidades
de terapia intensiva. A proximidade com a Casa de Gestante, Bebé e Puérpera, aliada a estruturacao do Ambulatério no modelo
PASA e segue a metodologia da Planificacdo da Atengao a Saude, possuindo equipe completa e com capacidade para atender os
17 municipios da Serra Catarinense, esse modelo fortalece 0 acompanhamento multidisciplinar e longitudinal, em articulagéo
direta com a Atengao Primaria a Saude.

Além disso, a proposta esta alinhada a diretriz de cuidado integral a crianga, promovendo acessibilidade, vinculo com o
territério e qualificacdo da assisténcia, por meio de equipes capacitadas e infraestrutura instalada. A manutencdo do vinculo da
mulher com a maternidade de referéncia também favorece a adesédo ao seguimento pds-nascimento e permite atuar precocemente
em situagdes de risco ou atraso no desenvolvimento infantil.

Diante desse cenario, mesmo sem alcangar o volume populacional previsto, a regido reune elementos técnicos e
assistenciais que sustentam a necessidade da habilitacdo do A-SEG como componente essencial da linha de cuidado

materno-infantil regionalizada.
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MATERNIDADE CARMELA DUTRA - CNES 19283

() A-SEG
(x) AMBULATORIO DE SEGUIMENTO SEM HABILITAGAO

REGIOES DE SAUDE ATENDIDAS

NASCIDOS VIVOS 2023

MACRORREGIAO DE SAUDE GRANDE FLORIANOPOLIS

Grande Florianépolis ( Municipio
sede Floriandpolis)

15.902

MATERNIDADE/HOSPITAL DE ALTO RISCO DE REFERENCIA
COM CNES:

Maternidade Carmela Dutra - CNES 19283

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Administragao Publica

HOSPITAL UNIVERSITARIO PROFESSOR POLYDORO ERNANI DE SAO THIAGO - CNES 3157245

() A-SEG
(x) AMBULATORIO DE SEGUIMENTO SEM HABILITAGAO

REGIOES DE SAUDE ATENDIDAS

NASCIDOS VIVOS 2023

MACRORREGIAO DE SAUDE GRANDE FLORIANOPOLIS

Grande Floriandpolis ( Municipio
sede Floriandpolis)

15.902

MATERNIDADE/HOSPITAL DE ALTO RISCO DE REFERENCIA
COM CNES:

Hospital Universitario Professor Polydoro Ernani de Sao Thiago - CNES 3157245

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE

Estadual
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FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

NATUREZA JURIDICA:

Entidades Empresariais

HOSPITAL REGIONAL DE SAO JOSE DR HOMERO DE MIRANDA GOMES - CNES 2555646

() A-SEG
(x) AMBULATORIO DE SEGUIMENTO SEM HABILITAGAO

REGIOES DE SAUDE

ATENDIDAS NASCIDOS VIVOS 2023

MACRORREGIAO DE SAUDE GRANDE FLORIANOPOLIS

Grande Floriandpolis ( Municipio

sede S&o José) 15.902

MATERNIDADE/HOSPITAL DE ALTO RISCO DE REFERENCIA
COM CNES:

Hospital Regional de S&o José Dr Homero de Miranda Gomes - CNES 2555646

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestdo Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Administracado Publica

A Macrorregiao da Grande Florianépolis contabiliza mais de 15 mil nascidos vivos anuais, o que justifica, pelos critérios

técnicos do Ministério da Saude, a proposi¢ao de até trés ambulatérios A-SEG plenamente habilitados. Contudo, dada a densidade

populacional elevada, a grande diversidade territorial e a complexidade da rede instalada, optou-se por propor a incorporagéo do

Hospital Infantil Joana de Gusmao como apoio técnico especializado, ndo absorvendo a totalidade da linha assistencial, mas

oferecendo consultorias multiprofissionais em areas especificas, como seguimento de prematuros extremos e sindromes raras. A

regido apresenta caracteristicas que reforcam a necessidade de ampliagado desses pontos de atengdo como alta concentragao de
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criangcas de 0 a 2 anos, com 42.958 registradas no Censo 2022, sendo uma das maiores do estado; populagdes em situacéo de
vulnerabilidade, como indigenas, quilombolas, imigrantes internacionais (especialmente em areas como Sao José, Palhoga,
Biguagu e Florianépolis) e mulheres privadas de liberdade e forte presenca de criangas pretas e pardas, o que exige politicas de
equidade e atencao sensivel as diversidades étnico-raciais.

Além disso, a macrorregidao é referéncia estadual para diversos procedimentos de alta complexidade, o que torna
imprescindivel a estruturagdo de uma rede ambulatorial de seguimento organizada, descentralizada e articulada com a Atencao
Primaria a Saude, para evitar descontinuidade de cuidado e minimizar a sobrecarga dos servigos hospitalares terciarios.

A implantagdo dos A-SEG sera fundamental para garantir o cuidado longitudinal das criangas em risco, especialmente as
egressas de UTI neonatal e com necessidades especiais de saude, articulando rede, familia e territério desde os primeiros meses

de vida.

4.3.5.4.4 Macrorregiao de Saude Grande Oeste

HOSPITAL REGIONAL DO OESTE - CNES 2537788

() A-SEG REGIOES DE SAUDE
(x) AMBULATORIO DE SEGUIMENTO SEM HABILITACAO ATENDIDAS RO IR 2P
MACRORREGIAO DE SAUDE GRANDE OESTE Oeste ( Municipio sede Chapecd) 5.608

MATERNIDADE/HOSPITAL DE ALTO RISCO DE REFERENCIA

COM CNES: Hospital Regional do Oeste - CNES 2537788

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO: Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE

FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL): Estadual
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NATUREZA JURIDICA:

Entidades Sem Fins Lucrativos

HOSPITAL REGIONAL TEREZINHA GAIO BASSO - CNES 6683134

() A-SEG
(x) AMBULATORIO DE SEGUIMENTO SEM HABILITAGAO

REGIOES DE SAUDE
ATENDIDAS

NASCIDOS VIVOS 2023

MACRORREGIAO DE SAUDE GRANDE OESTE

Extremo Oeste ( Municipio sede
Sao Miguel do Oeste)

3.036

MATERNIDADE/HOSPITAL DE ALTO RISCO DE REFERENCIA
COM CNES:

Hospital Regional Terezinha Gaio Basso - CNES 6683134

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Administragdo Publica

HOSPITAL REGIONAL SAO PAULO ASSEC - CNES 2411393

() A-SEG )
(x) AMBULATORIO DE SEGUIMENTO SEM HABILITAGAO

REGIOES DE SAUDE
ATENDIDAS

NASCIDOS VIVOS 2023

MACRORREGIAO DE SAUDE GRANDE OESTE

Xanxeré ( Municipio sede Xanxeré)

2.860

MATERNIDADE/HOSPITAL DE ALTO RISCO DE REFERENCIA
COM CNES:

Hospital Regional Sdo Paulo ASSEC - CNES 2411393
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ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO: Gestdo Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE

FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL): Estadual

NATUREZA JURIDICA: Entidades Sem Fins Lucrativos

Embora a Macrorregidao do Grande Oeste n&o atinja, em termos populacionais, o critério técnico de 15 mil nascidos vivos
que justificaria a implantacdo de trés ambulatorios A-SEG, um para cada regido de saude, as caracteristicas territoriais,
assistenciais e epidemiolégicas da regiao justificam plenamente a manutencao da proposta. Trata-se da macrorregidao com maior
extenséo territorial de Santa Catarina, marcada por longas distancias entre os servigos, dificuldades de deslocamento, escassez
de profissionais especializados e presenca de vazios assistenciais importantes, especialmente no segmento de criangas com
agravos ou egressas de UTI neonatal.

A macrorregido concentra também indices relevantes de mortalidade infantil, além de uma ampla populagéo rural, migrante
e de fronteira, o que impde barreiras adicionais a continuidade do cuidado. O A-SEG, neste cenario, atua como ponto estratégico
para garantir acesso multiprofissional qualificado e vinculacdo a rede, promovendo o cuidado integral da crianga desde os
primeiros dias de vida até o segundo ano.

Na Regidao do Extremo Oeste, como planejamento e acordado em oficina do PRI, enquanto o Hospital Regional Terezinha
Gaio Basso (HRTGB) nao estiver habilitado como A-SEG, fica pactuado que os nascidos no Hospital Regional do Oeste (HRO)
serao referenciados ao proprio HRO, e os nascidos no Hospital Regional Sao Paulo (HRSP) permanecerédo sob seguimento no
mesmo, garantindo continuidade do cuidado no territério até a habilitagao definitiva.

Na regidao de Xanxeré, o ambulatorio proposto como A-SEG sera referéncia para os municipios de Abelardo Luz, Bom
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Jesus, Entre Rios, Faxinal dos Guedes, Ipuagu, Lajeado Grande, Marema, Ouro Verde, Passos Maia, Ponte Serrada, S&o
Domingos, Vargedo, Xanxeré e Xaxim. Ja os municipios de Campo Eré, Coronel Martins, Galvao, Jupia, Novo Horizonte, S&o
Bernardino e Sao Lourengo do Oeste possuem pactuagao interestadual com o municipio de Pato Branco/PR, a apenas 30 km de
distancia, sendo referenciados ao Hospital Sdo Lucas, o que garante atendimento em carater complementar a rede catarinense.
Diante desse panorama, a implantagao dos trés ambulatérios A-SEG propostos na macrorregidao € medida necessaria para
assegurar a integralidade do cuidado, respeitando as realidades territoriais e fortalecendo a articulagdo entre os niveis de atencao

da Rede de Atencéo a Saude da Crianga.

4.3.5.4.5 Macrorregiao de Saude Meio Oeste

HOSPITAL HELIO ANJOS ORTIZ - CNES 2302101

() A-SEG

(x) AMBULATORIO DE SEGUIMENTO SEM HABILITAGAO REGIOES DE SAUDE ATENDIDAS NASCIDOS VIVOS 2023

Alto Vale do Rio do Peixe ( Municipio

MACRORREGIAO DE SAUDE MEIO OESTE o
sede Curitibanos)

4.210

MATERNIDADE/HOSPITAL DE ALTO RISCO DE

REFERENCIA COM CNES: Hospital Helio Anjos Ortiz - CNES 2302101

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO: Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE

FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL): Estadual

NATUREZA JURIDICA: Entidades Sem Fins Lucrativos
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HOSPITAL SAO FRANCISCO - CNES 2303892

() A-SEG
(x) AMBULATORIO DE SEGUIMENTO SEM HABILITAGAO

REGIOES DE SAUDE ATENDIDAS NASCIDOS VIVOS 2023

Alto Uruguai Catarinense ( Municipio

MACRORREGIAO DE SAUDE MEIO OESTE - 2.004
sede Concordia)
MATERNIDADE/HOSPITAL DE ALTO RISCO DE . - .
REFERENCIA COM CNES: Hospital Sao Francisco - CNES 2303892
ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVICO: Gestao Municipal
ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE Municioal
FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL): P
NATUREZA JURIDICA: Entidades Sem Fins Lucrativos
HOSPITAL UNIVERSITARIO SANTA TEREZINHA - CNES 2560771
. ) hrsime = REGIOES DE SAUDE ATENDIDAS NASCIDOS VIVOS 2023
(x) AMBULATORIO DE SEGUIMENTO SEM HABILITACAO
MACRORREGIAO DE SAUDE MEIO OESTE ﬁﬂoigaobﬁite ( Municipio sede 2567

MATERNIDADE/HOSPITAL DE ALTO RISCO DE
REFERENCIA COM CNES:

Hospital_Universitario Santa Terezinha - CNES 2560771

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestdo Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

Estadual
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NATUREZA JURIDICA: Administragéo Publica

A Macrorregido de Saude do Meio Oeste, composta pelas regides do Alto Uruguai Catarinense, Alto Vale do Rio do Peixe e
Meio Oeste, possui uma populagéo de 653.551 habitantes, com cerca de 24.508 criangas de 0 a 2 anos, segundo o Censo 2022.
Apesar de n&o alcangar o quantitativo de 5 mil nascidos vivos necessarios para a habilitagdo um A-SEG em cada Regiao de
Saude, esta macrorregido apresenta caracteristicas que justificam a implantagado dos servicos em numero superior ao preconizado.

O territério possui indices relevantes de vulnerabilidade social, grande extensdo geografica, dificuldades de acesso a
servigos especializados e altas taxas de prematuridade e mortalidade neonatal e fetal, conforme dados do Cieges/2023. As ICSAP
em menores de dois anos permanecem elevadas, principalmente por doengas respiratorias, gastroenterites e causas evitaveis no
periodo neonatal.

Diante da auséncia de um servico formalmente habilitado para o acompanhamento de recém-nascidos de alto risco na
macrorregiao, cada municipio tem buscado solugdes isoladas, como contratagao direta de pediatras ou utilizacdo de consorcios
intermunicipais. Apenas os pacientes com doencas raras contam com fluxo definido, evidenciando lacunas na linha de cuidado da
crianga.

O Hospital Hélio Anjos Ortiz ja possui ambulatério estruturado para seguimento de egressos da UTI neonatal, porém ainda
atende apenas o municipio-sede. A proposta é ampliar esse atendimento para os 19 municipios referenciados no AGPAR (futura
habilitagao prevista) da macrorregiao, além de Brundpolis. A habilitagéo €, portanto, estratégica para garantir o cuidado integral e
longitudinal da crianga de risco, com foco na redugédo de reinternagdes, no diagndéstico precoce de agravos do desenvolvimento
neuropsicomotor e no fortalecimento da articulagdo com a APS. Essa acdo esta alinhada ao modelo de rede proposto pela Rede

Alyne, respeitando as especificidades territoriais € promovendo a equidade na atengao a saude infantil.
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Além do servigo ja estruturado no Hospital Hélio Anjos Ortiz, dois outros ambulatérios A-SEG sao propostos nas regides do
Alto Uruguai Catarinense e do Meio Oeste. Essas regides enfrentam limitagbes significativas na oferta de servigos especializados
para o seguimento da crianga, com lacunas importantes no atendimento de recém-nascidos egressos de UTI Neonatal, prematuros
e com agravos no desenvolvimento. Atualmente, n&o ha servigos regionais de referéncia formalmente instituidos, e os municipios
realizam o acompanhamento com recursos proprios, o que gera desigualdade na oferta e sobrecarga da APS. A implantacao
desses ambulatérios contribuira para qualificar a atencao infantil, garantir acesso multiprofissional ao segmento de criangas de

risco, e reduzir a fragmentagao do cuidado, respeitando as necessidades e realidades dos territorios envolvidos.

4.3.5.4.6 Macrorregiao de Saude Sul

HOSPITAL REGIONAL DEPUTADO AFFONSO GHIZZO - CNES 2691515

() A-SEG

(x) AMBULATORIO DE SEGUIMENTO SEM HABILITACAO REGIOES DE SAUDE ATENDIDAS NASCIDOS VIVOS 2023

Extremo Sul ( Municipio sede

. 2.693
Ararangua)
MACRORREGIAO DE SAUDE SUL

Laguna (Municipio sede Tubar&o) 4.776
MATER[\IIDADEIHOSPITAL DE ALTO RISCO DE Hospital Regional Deputado Affonso Ghizzo - CNES 2691515, e Hospital Nossa Senhora
REFERENCIA COM CNES: da Conceigao - CNES 2491710
ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO: Gestao Estadual
ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE

Estadual

FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

NATUREZA JURIDICA: Administracéo Publica
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SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE TUBARAO - CNES 6420443

(x) AMBULATORIO DE S(E)Gpl‘J-ISMEEGr\lTO SEM HABILITACAO REGIOES DE SAUDE ATENDIDAS NASCIDOS VIVOS 2023
MACRORREGIAO DE SAUDE SUL Laguna (Municipio sede Tubar&o) 4.776

MATERNIDADE/HOSPITAL DE ALTO RISCO DE

REFERENCIA COM CNES: Hospital Nossa Senhora da Conceigédo - CNES 2491710

CNES DO ESTABELECIMENTO DE ATENGCAO Ambulatério Médico de Esoedialidades UNISUL - CNES 3895327
ESPECIALIZADA QUE ESTA LIGADO, CASO NAO ESTEJA | ouaterio ledico de Especialidades

EM UMA MATERNIDADE DE ALTO RISCO:

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVICO: Gestao Municipal
ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE Municipal
FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL): P

NATUREZA JURIDICA: Administracéo Publica

HOSPITAL MATERNO INFANTIL DE SANTA CATARINA - CNES 2594277

() A-SEG ) .
(x) AMBULATORIO DE SEGUIMENTO SEM HABILITAGAO | REGIOES DE SAUDE ATENDIDAS NASCIDOS VIVOS 2023
MACRORREGIAO DE SAUDE SUL Carbonifera (Municipio sede 5.676
Criciuma)

MATERNIDADE/HOSPITAL DE ALTO RISCO DE

REFERENCIA COM CNES: Hospital Materno Infantil Santa Catarina - CNES 2594277

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO: Gestdo Estadual
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ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE Estadual
FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):
NATUREZA JURIDICA: Administragao Publica

A Macrorregido Sul ndo atinge, em termos populacionais, o quantitativo de 15 mil nascidos vivos necessario para a
habilitacdo de trés ambulatérios A-SEG (um para cada Regido de Saude) conforme os parametros do Ministério da Saude. No
entanto, a analise das caracteristicas epidemioldgicas, estruturais e territoriais da macro evidencia a necessidade de manutengao
da proposta com trés pontos de atengéo para o seguimento da crianga, dada a ampla dispersao geografica, os vazios assistenciais
historicos e a organizacao progressiva da rede com suporte regionalizado.

Na Regiao Extremo Sul, a proposta principal € a habilitagdo do servigo no Hospital Regional Deputado Affonso Ghizzo
(Ararangua), que ja atua como referéncia regional. O hospital apresenta estrutura adequada e vem passando por processo de
qualificacdo, com destaque para a ampliagao recente dos leitos de UTI Neonatal de 10 para 18, o que tem contribuido para a
reducdo da taxa de mortalidade infantil local. A vinculacdo das criangas sera definida conforme o local de nascimento. Caso
necessario, ha previsao de ajuste contratual com a organizagédo social gestora do hospital. Como segunda opg¢ao, prevé-se o
Hospital Materno Infantil Santa Catarina (HMISC), com apoio técnico da UFSC Ararangua, atuando como retaguarda para os
casos que demandarem suporte multiprofissional especializado.

Na Regidao de Laguna, até que um novo ponto de atengao seja definido, os municipios estarao referenciados ao Hospital
Regional de Ararangua. Ha previsao futura de solicitacdo de habilitagdo de um A-SEG no municipio de Tubardo, que pretende
contratualizar o servigo junto a UNISUL, em articulagdo com os fluxos ja estabelecidos na rede. Atualmente, as criangas da regido

sao referenciadas via SISREG, com a divisdo da cobertura entre os servigcos de Ararangua e Criciuma, conforme necessidade
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assistencial.

Na Regido Carbonifera, o HMISC (Hospital Materno Infantil Santa Catarina) ja se configura como servigo de retaguarda e
referéncia regional. Ha previsdo de ampliagdo de espaco fisico, equipe e estrutura, com vistas a qualificagdo do ambulatério e sua
adequacao aos critérios do Ministério da Saude para futura habilitagdo. A articulagao entre as trés regides e a distribui¢ao territorial
dos servigcos buscam garantir acesso equitativo, continuidade do cuidado e integralidade na atencdo as criangas em risco,

promovendo a vinculagao dos usuarios com pontos de atencéao regionais e a reducao de reinternagdes evitaveis.

4.3.5.4.7. Macrorregiao de Saude Vale do Itajai

HOSPITAL REGIONAL ALTO VALE - CNES- 2568713

() A-SEG

(x) AMBULATORIO DE SEGUIMENTO SEM HABILITACAO REGIOES DE SAUDE ATENDIDAS NASCIDOS VIVOS 2023

Alto Vale do Itajai (Municipio sede Rio

MACRORREGIAO DE SAUDE VALE DO ITAJAI do Sul)

4.228

MATERNIDADE/HOSPITAL DE ALTO RISCO DE

REFERENCIA COM CNES: Hospital Regional Alto Vale - CNES- 2568713

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVICO: Gestédo Municipal

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE Municipal

FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL): P

NATUREZA JURIDICA: Entidades Sem Fins Lucrativos

HOSPITAL SANTO ANTONIO - CNES 2558254
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() A-SEG
(x) AMBULATORIO DE SEGUIMENTO SEM HABILITAGAO

REGIOES DE SAUDE ATENDIDAS

NASCIDOS VIVOS 2023

MACRORREGIAO DE SAUDE VALE DO ITAJAI

Médio Vale do Itajai (Municipio sede
Blumenau)

9.886

MATERNIDADE/HOSPITAL DE ALTO RISCO DE
REFERENCIA COM CNES:

Hospital Santo Antdnio - CNES 2558254

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Municipal

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

Municipal

NATUREZA JURIDICA:

Entidades Sem Fins Lucrativos

HOSPITAL E MATERNIDADE OASE - 2537192

() A-SEG
(x) AMBULATORIO DE SEGUIMENTO SEM HABILITAGAO

REGIOES DE SAUDE ATENDIDAS

NASCIDOS VIVOS 2023

MACRORREGIAO DE SAUDE VALE DO ITAJAI

Médio Vale do Itajai (Municipio sede
Timbo)

9.886

MATERNIDADE/HOSPITAL DE ALTO RISCO DE
REFERENCIA COM CNES:

Hospital e Maternidade OASE - 2537192

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Entidades Sem Fins Lucrativos
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HOSPITAL AZAMBUJA - CNES 2522411

() A-SEG ) ,
x) AMBULATORIO DE SEGUIMENTO SEM HABILITAGAO | REGIOES DE SAUDE ATENDIDAS NASCIDOS VIVOS 2023
MACRORREGIAO DE SAUDE VALE DO ITAJAI 'g"r‘zds'gu\g'e do Itajai (Municipio sede 9.886

MATERNIDADE/HOSPITAL DE ALTO RISCO DE

REFERENCIA COM CNES: Hospital Azambuja - CNES 2522411

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVICO: Gestao Municipal

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE Municioal

FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL): P

NATUREZA JURIDICA: Entidade Sem Fins Lucrativos

Na Regiao do Alto Vale do ltajai, a proposta de habilitacdo do A-SEG esta concentrada no Hospital Regional Alto Vale
(HRAV), que representa a unica alternativa regional com capacidade instalada e cobertura para os 28 municipios que integram a
regidao. O HRAV é o unico servigo de alta complexidade local, com todos os leitos de UTIN, UCINCo e UCINCa habilitados, além de
ser referéncia nas areas de neurologia, cardiologia, ortopedia e endovascular, contando com o maior numero de profissionais
qualificados da macrorregido. Qualificado como Hospital Escola, oferta residéncia médica e campos de estagio para diversas
categorias da saude, e aguarda aprovagéo para a residéncia em Pediatria.

Trata-se de uma regido com grande disperséao territorial, onde parte dos municipios esta localizada a mais de 300 km de

centros urbanos com estrutura hospitalar adequada. O hospital, por sua posigao geografica, garante acessibilidade e continuidade




148

do cuidado as criangas egressas da UTI neonatal. A regido apresenta ainda alta proporgdo de populagdes em vulnerabilidade,
incluindo indigenas (José Boiteux, Vitor Meireles) e quilombolas, além de ser rota de recepgdo de migrantes internacionais
(africanos, leste-europeus e latino-americanos) e migrantes internos oriundos do Norte e Nordeste. O crescimento da natalidade,
associado ao aumento da morbimortalidade infantil e materna, refor¢ca a necessidade de consolidar este ponto de atengdo como
referéncia regional para o seguimento qualificado da crianga.

No Médio Vale do ltajai, diante do volume populacional de aproximadamente 10 mil nascidos vivos, sdo propostas trés
alternativas para habilitacdo do A-SEG, definidas por prioridade e capacidade instalada:

12 opcgao para a Regido do Médio Vale: Hospital Santo Antdnio (Blumenau) - Atualmente € a Unica instituicdo da regiao que
realiza o seguimento de criangas nascidas na propria maternidade. Apds a habilitagdo, esta prevista a ampliagédo do atendimento
para os demais municipios, conforme pactuagao com a linha de cuidado de alto risco. O hospital é referéncia regional, porta de
entrada geral (PEG), da RUE e da Rede de Urgéncia Pediatrica, com habilitagdo em alta complexidade, UTI adulto, neonatal e
pediatrica, UCINCo, UCINCa, além de ser credenciado na Iniciativa Hospital Amigo da Crianga (IHAC). Em 2023, foram realizados
2.230 partos, sendo 1.527 normais e 703 cesarianos.

22 opgao para a Regiao do Médio Vale: Hospital e Maternidade OASE (Timbo) - Proposto como ponto de ateng¢édo para os
municipios de Doutor Pedrinho, Rio dos Cedros, Rodeio, Benedito Novo, Ascurra, Apiuna e Pomerode, j em CIR. O hospital ja atua
como porta de entrada regional, possui estrutura com UTI adulto, neonatal e pediatrica, UCINCo e UCINCa, além de realizar média
de 1.045 partos por ano (2023). A localizagdo estratégica do OASE permite a descentralizagdo do cuidado e aproxima o
seguimento das criangas aos seus territorios de origem.

3% opgcao para a Regido do Médio Vale: Hospital Azambuja (Brusque) - Referéncia para os municipios de Brusque,

Guabiruba e Botuvera, com deliberacéo ja aprovada em CIR. A instituicdo possui perfil assistencial compativel com os critérios de



149

habilitacdo: PEG, RUE, servicos de alta complexidade, leitos de UTI adulto, neonatal, pediatrica, UCINCo e UCINCa, e realizou
1.345 partos em 2023. Embora a abrangéncia territorial seja menor, trata-se de um ponto estratégico para a consolidagéo da linha
de cuidado materno-infantil em sua microrregiao.

A estruturagcdo dos A-SEG no Vale do Itajai permitira consolidar o cuidado longitudinal a crianga, com foco em egressos de
UTI neonatal e condi¢gdes de risco ao desenvolvimento, ampliando o acesso regionalizado e evitando sobrecargas em centros

terciarios distantes.

4.3.5.4.8 Macrorregiao de Saude Foz do Rio Itajai

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE ITAJAI - CNES 6539858

() A-SEG = .
(x) AMBULATORIO DE SEGUIMENTO SEM HABILITAQAO REGIOES DE SAUDE ATENDIDAS NASCIDOS VIVOS 2023
MACRORREGIAO DE SAUDE VALE DO ITAJAI ::t:; f)'o Rio Itajai (Municipio sede 11.167
MATERNIDADE/HOSPITAL DE ALTO RISCO DE Hospital e Maternidade Marieta Konder Bornhausen - CNES 2522691, e Hospital
REFERENCIA COM CNES: Municipal Ruth Cardoso - CNES 6854729.

CNES DO ESTABELECIMENTO DE ATENGCAO
ESPECIALIZADA QUE ESTA LIGADO, CASO NAO ESTEJA | Ambulatério de Gestagéo de Alto Risco Regional - CNES 4774752
EM UMA MATERNIDADE DE ALTO RISCO:

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO: Gestdo Municipal

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE

FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL): Municipal

NATUREZA JURIDICA: Administracao Publica
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HOSPITAL INFANTIL PEQUENO ANJO - CNES- 2744937

() A-SEG = q
(x) AMBULATORIO DE SEGUIMENTO SEM HABILITACAO REGIOES DE SAUDE ATENDIDAS NASCIDOS VIVOS 2023
MACRORREGIAO DE SAUDE VALE DO ITAJAI Eg; I,G)'O Rio Itajai (Municipio sede 11.167
MATERNIDADE/HOSPITAL DE ALTO RISCO DE Hospital e Maternidade Marieta Konder Bornhausen - CNES 2522691, e Hospital
REFERENCIA COM CNES: Municipal Ruth Cardoso - CNES 6854729.
ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVICO: Gestdo Municipal
ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE Municioal
FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL): P
NATUREZA JURIDICA: Entidades Sem Fins Lucrativos

A Macrorregido da Foz do Rio Itajai apresenta um cenario singular na ateng&o a saude infantil, marcado por alta densidade
populacional, concentragdo urbana, presenca de populagbes migrantes e em vulnerabilidade social, e demanda crescente por
servicos especializados para o cuidado da crianga, especialmente nos primeiros dois anos de vida. Com mais de 10 mil nascidos
vivos anuais e aproximadamente 26 mil criangas de 0 a 2 anos (Censo 2022), a regido reune critérios técnicos e organizacionais
que justificam a habilitagdo de dois pontos de atengao A-SEG.

O ambulatério implantado na UNIVALI, em ltajai, ja funciona atendendo parte dos egressos ainda ndo adota o modelo
PASA mas recebe criangas provenientes via APS e a rede hospitalar local, acolhendo recém-nascidos egressos da UTI neonatal
e promovendo o cuidado longitudinal com foco no desenvolvimento infantil. Trata-se de um servigo estruturado, multiprofissional

com forte interface académica, recebendo académicos para estagio, sendo referéncia para todos os municipios da macrorregiao. A
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experiéncia consolidada e o alinhamento com o0 modelo PASA tornam a unidade apta para habilitagdo formal como A-SEG.

Além da UNIVALI, encontra-se em analise a possibilidade de habilitacdo de um ponto de atengdo no Hospital Infantil
Pequeno Anjo (HIPA). A unidade ja exerce fungao de referéncia nas especialidades pediatricas, atuando de forma integrada ao
ambulatorio da UNIVALLI, especialmente nos casos que requerem seguimento clinico de maior complexidade, tais como sindromes
genéticas, malformagdes congénitas e condigdes crénicas associadas a necessidades especiais de saude.

A habilitacdo dos dois A-SEG propostos é estratégica para garantir a continuidade do cuidado infantil no pés-alta hospitalar,
reduzir reinternacdes evitaveis, ampliar a deteccdo precoce de agravos ao desenvolvimento neuropsicomotor, e fortalecer a
articulagao da linha de cuidado da crianga em toda a macrorregido. Com forte capilaridade e rede organizada, a Foz do Rio Itajai
apresenta condi¢cbes favoraveis para consolidar o modelo de seguimento qualificado e multiprofissional preconizado pela Rede

Alyne.

4.3.5.5 Centros de Parto Normal (CPN)

CPN, que podem ser intra-hospitalares (CPNi) ou peri hospitalares (CPNp), sdo unidades de saude destinadas a assisténcia ao
parto de risco habitual, pertencentes ou vinculadas, respectivamente, a um estabelecimento hospitalar, localizadas em suas
dependéncias internas ou imediagdes.

A implantagdo dos Centros de Parto Normal em Santa Catarina é estratégica para o fortalecimento do modelo de atengcao
obstétrica centrado na mulher, na valorizagdo do parto fisiolégico e na humanizagéo da assisténcia ao parto e nascimento. Apesar
de a Portaria n° 1.631/2015 estabelecer parametros populacionais minimos para habilitacdo desses servigos, o estado possui até
o momento um CPN habilitado, o que evidencia uma lacuna significativa na rede assistencial obstétrica estadual.

As taxas elevadas de parto cesariano registradas nas diversas macrorregides, frequentemente superiores a 50%, reforgcam
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a urgéncia na criagdo desses servigos, uma vez que os CPNs contribuem de forma efetiva para a redugdo das cesareas
desnecessarias e promogado do parto normal seguro e acolhedor. A auséncia desses centros restringe a autonomia da mulher
sobre sua experiéncia de parto e sobrecarrega as maternidades com perfil hospitalar e tecnoldgico, muitas vezes com foco no risco
e na intervencao, mesmo quando o risco € habitual.

Além disso, as caracteristicas epidemioldgicas e territoriais do estado também justificam a ampliagcdo dos CPNs: grandes
distancias entre municipios e centros hospitalares, dificuldade de acesso de populacdes rurais e tradicionais, elevado numero de
adolescentes gravidas em determinadas regides e presenga de comunidades em situagdo de vulnerabilidade, como indigenas,
quilombolas e migrantes. Tais fatores demandam pontos de atengcao com resolutividade local, acolhimento culturalmente sensivel e
equipe capacitada para manejo do parto de risco habitual.

A implantagdo dos CPNs permitira:

- A ampliagcéo da oferta de parto normal em ambiente adequado e com seguranca.

- A qualificacdo da assisténcia prestada por equipe multiprofissional, incluindo enfermeiras obstetras e obstetrizes.

- Areducao das taxas de cesarea, em consonancia com os Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS).

- A valorizagdo do protagonismo da mulher e o respeito as boas praticas obstétricas, conforme diretrizes do Ministério da

Saude.

Portanto, considerando o cenario estadual, as disparidades regionais e os compromissos pactuados na Rede Cegonha e,
agora, na Rede Alyne, a habilitagcdo dos CPNs nas macrorregides de Santa Catarina € uma medida estruturante para qualificar a
linha de cuidado materno-infantil, especialmente no que se refere ao parto e nascimento, com base na equidade, integralidade e

humanizacao da assisténcia.



4.3.5.5.1 Macrorregiao de Saude Planalto Norte e Nordeste
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HOSPITAL JARAGUA - CNES 2306344

() CPNp REGIOES DE SAUDE ESTIMATIVA DE N° DE PARTOS 2023
(X) CPNi ATENDIDAS LAt IR 2 GESTANTES (SE JA FUNCIONA)

MACRORREGIAO DE Va'seegg 'Jt:faocu”é(g"ougfl‘)‘"o 4.237 4.661 1.584
SAUDE PLANALTO NORTE g

E NORDESTE TOTAL 4237 4.661 1.584

NUMERO DE QUARTOS PPP: 05 quartos
MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES: Hospital Jaragua - CNES 2306344
ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO: | Gestao Municipal
ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL Municipal

OU MUNICIPAL):

NATUREZA JURIDICA:

Entidades Sem Fins Lucrativos

RENOVAR HABILITAGAO () SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO

(12 opcéo da Regiao do Vale do Itapocu)

MATERNIDADE DARCY VARGAS - CNES 2436477

() CPNp REGIOES DE SAUDE ESTIMATIVA DE N° DE PARTOS 2023
(X) CPNi ATENDIDAS RS A AP GESTANTES (SE JA FUNCIONA)
Nordeste (Municipio sede 0457 10.403 3.496

MACRORREGIAO DE

CAINE DL ANALTONORTE

Joinville)

AMUDL T LIV TU INUINTL
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E NORDESTE TOTAL 9.457 10.403 3.496
NUMERO DE QUARTOS PPP: 05 quartos
MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES: Maternidade Darcy Vargas - CNES 2436477

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO: | Gestdo Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL Estadual

OU MUNICIPAL):

NATUREZA JURIDICA: Administracdo Publica

RENOVAR HABILITAGAO () SIM () NAO NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO

(12 opcéo da Regido Nordeste)

HOSPITAL MUNICIPAL NOSSA SENHORA DA GRACA - CNES 7105088

() CPNp REGIOES DE SAUDE ESTIMATIVA DE N° DE PARTOS 2023
(X) CPNi ATENDIDAS NASCIDOS VIVOS 2023 GESTANTES (SE JA FUNCIONA)
MACRORREGIAO DE Nordeste (Municipio sede 9457 10.403 232

SAUDE PLANALTO NORTE Sdo Francisco do Sul)

e TOTAL 9.457 10.403 232
NUMERO DE QUARTOS PPP: 05 quartos
MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES: Hospital Municipal Nossa Senhora da Graga - CNES 7105088

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO: | Gestdo Municipal
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ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL Municipal

OU MUNICIPAL): P

NATUREZA JURIDICA: Entidades sem Fins Lucrativos
RENOVAR HABILITAGAO () SIM () NAO NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO

(22 opcao da Regiao Nordeste)

MATERNIDADE DONA CATARINA KUSS - CNES 2379341

() CPNp REGIOES DE SAUDE ESTIMATIVA DE N° DE PARTOS 2023
(X) CPNi ATENDIDAS M SH IS A GESTANTES (SE JA FUNCIONA)
MACRORREGIAO DE P'a”a't;’ezlgﬁa%‘;”'c'p'O 4.734 5.207 715
SAUDE PLANALTO NORTE
= Lehdl=s s TOTAL 4734 5.207 715
NUMERO DE QUARTOS PPP: 05 quartos
MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES: Maternidade Dona Catarina Kuss - CNES 2379341

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO: | Gestdo Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL Estadual

OU MUNICIPAL):

NATUREZA JURIDICA: Administragéo Publica

RENOVAR HABILITAGAO () SIM () NAO NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO

(12 opcéo da Regido Planalto Norte)
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HOSPITAL E MATERNIDADE SAGRADA FAMILIA - CNES 2521792

() CPNp REGIOES DE SAUDE ESTIMATIVA DE N° DE PARTOS 2023
(X) CPNi ATENDIDAS NASCIDOS VIVOS 2023 GESTANTES (SE JA FUNCIONA)
MACRORREGIAO DE Fg:g:'tsoé';‘OB”eenE(';"gg'g'Sl')o 4734 5.207 255
SAUDE PLANALTO NORTE
E NORDESTE TOTAL 4734 5.207 255

NUMERO DE QUARTOS PPP:

05 quartos

MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES:

Hospital e Maternidade Sagrada Familia - CNES 2521792

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Municipal

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL

OU MUNICIPAL):

Municipal

NATUREZA JURIDICA:

Entidades Sem Fins Lucrativos

RENOVAR HABILITAGAO () SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO

(22 opcao da Regiao Planalto Norte)

HOSPITAL SANTA CRUZ DE CANOINHAS - CNES 2491249

() CPNp REGIOES DE SAUDE ESTIMATIVA DE N° DE PARTOS 2023
(X) CPNi ATENDIDAS LSO AP GESTANTES (SE JA FUNCIONA)
MACRORREGIAO DE P'a”:;t;’e'\'é’:fofr':"htg:;"p'o 4734 5.207 128
SAUDE PLANALTO NORTE
E NORDESTE TOTAL 4734 5.207 128
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NUMERO DE QUARTOS PPP: 05 quartos

MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES: Hospital Santa Cruz de Canoinhas - CNES 2491249

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO: Gestdo Municipal

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL Municioal

OU MUNICIPAL): P

NATUREZA JURIDICA: Entidades Sem Fins Lucrativos
RENOVAR HABILITACAO () SIM () NAO NOVA HABILITAQAO (X) SIM () NAO

(3% opcéo da Regido Planalto Norte)

HOSPITAL FELIX DA COSTA GOMES - CNES 2490935

() CPNp REGIOES DE SAUDE ESTIMATIVA DE N° DE PARTOS 2023
(X) CPNi ATENDIDAS NASCIDOS VIVOS 2023 GESTANTES (SE JA FUNCIONA)
MACRORREGIAO DE Planalto Norte (Municipio 4.734 5207 91

SAUDE PLANALTO NORTE sede Trés Barras)

E NORDESTE TOTAL 4734 5.207 91
NUMERO DE QUARTOS PPP: 05 quartos
MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES: Hospital Felix da Costa Gomes - CNES 2490935

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO: | Gestdo Municipal

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL

OU MUNICIPAL): Municipal
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NATUREZA JURIDICA: Entidades Sem Fim Lucrativos

RENOVAR HABILITAGAO () SIM () NAO NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO

(4® opcao da Regiao Planalto Norte)

A habilitacdo de novos Centros de Parto Normal (CPN) na Macrorregiao do Planalto Norte e Nordeste se fundamenta em
critérios epidemiologicos, demograficos e de necessidade assistencial, conforme apontado na Analise Situacional de Saude do
presente plano. Essa macrorregido concentra a maior populagao total do estado, com 1.545.663 habitantes, sendo também a que
apresenta o maior numero de mulheres em idade fértil (457.799), maior numero de nascidos vivos (18.428) e maior estimativa de
gestantes (20.270), incluindo 3.041 gestantes de alto risco.

Adicionalmente, destaca-se que a macrorregido registra também o maior numero de criangas de 0 a 2 anos (53.602),
refletindo uma demanda crescente por servigos obstétricos e neonatais qualificados. Essa alta densidade populacional feminina
em idade reprodutiva, somada a expressiva taxa de nascimentos, justifica o investimento em estruturas que favoregam o parto
humanizado e de baixo risco.

Outro ponto de destaque é a necessidade de reverter o cenario de predominio de partos cesareos (PC), que ainda supera o
numero de partos normais (PN) em muitas regides do estado. Os dados locais evidenciam essa tendéncia e apontam para a
urgéncia de agdes que promovam o parto vaginal, respeitando a fisiologia do nascimento e os principios do cuidado centrado na
mulher. O incentivo a implantagédo e habilitagdo de CPNs nessa macrorregido representa uma estratégia eficaz para a qualificagédo
da atencao ao parto e nascimento, promovendo a reducido das cesareas desnecessarias, o fortalecimento da Rede Cegonha e da
Rede Alyne, e o cumprimento das diretrizes da assisténcia obstétrica segura e baseada em evidéncias.

Por fim, observa-se também a presenga de populagdes vulneraveis, incluindo mulheres negras, indigenas, privadas de
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liberdade e quilombolas, que demandam atencdo diferenciada, respeitosa e com acesso garantido ao cuidado em saude
reprodutiva. Os CPNs se configuram como espagos fundamentais para a garantia de um modelo assistencial mais equanime,
humanizado e resolutivo, fortalecendo a autonomia da mulher no processo de parto e contribuindo para melhores desfechos

materno-infantis.

4.3.5.5.2 Macrorregiao de Saude Serra Catarinense

HOSPITAL E MATERNIDADE TEREZA RAMOS - CNES 2504332

() CPNp REGIOES DE SAUDE ESTIMATIVA DE N° DE PARTOS 2023
(X) CPNi ATENDIDAS IO IR 2 GESTANTES (SE JA FUNCIONA)
MACRORREGIAO DE Serra Ca;aeg’;e[‘asee(s'\;'“”'c'p'o 3.761 4.137 1.380
SAUDE SERRA 9
CATARINENSE TOTAL 3.761 4.137 1.380
NUMERO DE QUARTOS PPP: 05 quartos
MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES: Hospital e Maternidade Tereza Ramos - CNES 2504332
ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO: | Gestso Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL

OU MUNICIPAL): Estadual

NATUREZA JURIDICA: Administracao Publica

RENOVAR HABILITAGAO () SIM () NAO NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO
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A Macrorregidao da Serra Catarinense tem apresentado avangos importantes na qualificagdo da atengdo obstétrica, com
destaque para o desempenho do Hospital Geral e Maternidade Tereza Ramos, em Lages, que realizou 2.351 partos em 2023,
sendo 1.380 partos normais (58,7%) e 971 cesareas (41,3%). Embora a taxa de cesarianas ainda esteja acima do ideal
preconizado pela Organizacdo Mundial da Saude, os dados indicam uma tendéncia positiva de ampliacdo do parto vaginal,
especialmente se comparada a outras regides do estado com taxas acima de 70%.

Essa evolugao é resultado de esforgos intersetoriais na organizagao da rede regional, como a implantagdo do ambulatério
de gestacao de alto risco em modelo PASA, que favorece o cuidado compartilhado entre a Atengao Primaria a Saude e a atencéo
especializada, e a adesao ao PlanificaSUS, que tem fortalecido o trabalho em equipe, a territorializagao e a estratificacdo de risco
na APS, promovendo um olhar ampliado sobre o pré-natal e o nascimento.

Neste cenario, a habilitagdo de um Centro de Parto Normal na macrorregido representa o préximo passo légico para
consolidar a qualificacdo da linha de cuidado materno-infantil, especialmente para gestantes de risco habitual, que podem ser
atendidas em ambiente acolhedor, seguro e com menor intervengéo.

A Serra Catarinense € marcada por ampla extensao territorial, dispersao populacional e municipios com histérico de
vulnerabilidades sociais, 0 que impde desafios logisticos ao acesso equitativo. A implantagcdo do CPN contribuird para ampliar o
acesso ao parto respeitoso e de qualidade, com assisténcia centrada na mulher, baseada em evidéncias, e adaptada as realidades

territoriais do interior catarinense.

4.3.5.5.3 Macrorregiao de Saude Grande Florianépolis

HOSPITAL REGIONAL DE BIGUACU HELMUTH NASS - CNES 7486596

() CPNp REGIOES DE SAUDE ESTIMATIVA DE N° DE PARTOS 2023
(X) CPNi ATENDIDAS NASCIDOS VIVOS 2023 GESTANTES (SE JA FUNCIONA)
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Grande Florianopolis

MACRORREGIAO DE o . 15.902 17.492 1.250
SAUDE GRANDE (Municipio sede Biguagu)
FLORIANOPOLIS TOTAL 15.907 17.492 1.250

NUMERO DE QUARTOS PPP:

05 quartos

MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES:

Hospital Regional de Biguagu Helmuth Nass - CNES 7486596

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Municipal

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL

OU MUNICIPAL):

Municipal

NATUREZA JURIDICA:

Entidades Sem Fim Lucrativos

RENOVAR HABILITAGAO () SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO

HOSPITAL REGIONAL DE SAO JOSE DR HOMERO MIRANDA GOMES - CNES 2555646

() CPNp REGIOES DE SAUDE ESTIMATIVA DE N° DE PARTOS 2023
(X) CPNi ATENDIDAS b e GESTANTES (SE JA FUNCIONA)
MACRORREGIAO DE | Crande Floriandpolis 15.902 17.492 1.969
SAUDE GRANDE (Municipio sede Sao José)
FLORIANOPOLIS TOTAL 15.902 17.492 1.969

NUMERO DE QUARTOS PPP:

05 quartos

MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES:

Hospital Regional de Sao José Dr Homero Miranda Gomes - CNES 2555646

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestéo Estadual
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ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL Estadual

OU MUNICIPAL):

NATUREZA JURIDICA: Administracao Publica

RENOVAR HABILITAGAO () SIM () NAO NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO

A Macrorregido da Grande Floriandpolis apresenta importante densidade populacional, grande concentragdo urbana e uma
rede hospitalar consolidada, porém com perfil misto de assisténcia ao parto, o que exige o fortalecimento de modelos alternativos e
humanizados de atengao ao nascimento, especialmente voltados ao risco habitual. Embora alguns hospitais da regiao apresentem
bons indicadores em relagdo ao numero de partos normais, a auséncia de Centros de Parto Normal habilitados no estado e na
prépria macrorregido evidencia uma lacuna assistencial relevante.

Em 2023, o Hospital Regional de Sao José, que atua como referéncia estadual, realizou 3.230 partos, sendo 1.969 partos
normais (60,9%) e 1.261 cesareas (39,1%), um indicador positivo, mas ainda com potencial de qualificagdo. Ja o Hospital de
Biguacu, teve um total de 1.690 partos, sendo 1.250 partos normais (74%) e 440 cesareas (26%), o que revela uma proporgcao
ideal entre parto normal e cesarea. No entanto, o servigo ja opera em sua capacidade maxima, e necessita de ampliagéo fisica e
de equipe para consolidar sua atuacdo como potencial CPN habilitado, inclusive com previsdo de expansado do atendimento a
outros municipios da regiao.

Adicionalmente, esta em andamento a construcdo do Hospital do municipio de Palhocga, que tera perfil voltado a atencao
obstétrica e devera, futuramente, integrar a rede de atencéo ao parto na regidao, podendo também vir a se candidatar como ponto
de atencao CPN.

Diante da demanda populacional crescente, dos desafios de acesso a assisténcia obstétrica em areas periféricas e do perfil
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misto de oferta de servigos hospitalares, a implantagdo de um Centro de Parto Normal habilitado na macrorregido é fundamental
para ampliar as opgdes assistenciais as gestantes de risco habitual. A proposta visa consolidar um modelo regional de atenc&o

obstétrica mais equanime, respeitoso e eficiente, com base em evidéncias e nas necessidades reais da populacéo.

4.3.5.5.4 Macrorregiao de Saude Grande Oeste

HOSPITAL REGIONAL DO OESTE- CNES 2537788

() CPNp REGIOES DE SAUDE ESTIMATIVA DE N° DE PARTOS 2023
(X) CPNi ATENDIDAS NS AP GESTANTES (SE JA FUNCIONA)

Oeste (Municipio sede y 1682

MACRORREGIAO DE | Chapeco) 5.608 6.169 68
SAUDE GRANDE OESTE
TOTAL 5.608 6.169 1.682

NUMERO DE QUARTOS PPP: 05 quartos
MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES: Hospital Regional do Oeste- CNES 2537788
ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO: | Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL

OU MUNICIPAL): Estadual

NATUREZA JURIDICA: Entidade Sem Fins Lucrativos

RENOVAR HABILITAGAO () SIM () NAO NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO
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HOSPITAL PALMITOS - CNES 2664984

() CPNp REGIOES DE SAUDE ESTIMATIVA DE N° DE PARTOS 2023
(X) CPNi ATENDIDAS Db e GESTANTES (SE JA FUNCIONA)
Oeste (Municipio sede

MACRORREGIAO DE Palmitos) 5.608 6.169 21

SAUDE GRANDE OESTE
TOTAL 5.608 6.169 21

NUMERO DE QUARTOS PPP: 05 quartos
MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES: Hospital Palmitos - CNES 2664984
ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO: [ Gestdo Dupla
ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL Estadual

OU MUNICIPAL):

NATUREZA JURIDICA:

Entidades Sem Fins Lucrativos

RENOVAR HABILITAGAO () SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO

HOSPITAL DE PINHALZINHO - CNES 2537826

() CPNp REGIOES DE SAUDE ESTIMATIVA DE N° DE PARTOS 2023
(X) CPNi ATENDIDAS NGO VRO AP GESTANTES (SE JA FUNCIONA)
Oeste (Municipio sede y 134
MACRORREGIAO DE Pinhalzinho) 5.608 6.169 3
SAUDE GRANDE OESTE
TOTAL 5.608 6.169 134
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NUMERO DE QUARTOS PPP:

05 quartos

MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES:

Hospital de Pinhalzinho - CNES 2537826

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestéo Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL

OU MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Entidades Sem Fins Lucrativos

RENOVAR HABILITAGAO () SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO

HOSPITAL REGIONAL TEREZINHA GAIO BASSO - CNES 6683134

() CPNp REGIOES DE SAUDE ESTIMATIVA DE N° DE PARTOS 2023
(X) CPNi ATENDIDAS MASHISS A AP GESTANTES (SE JA FUNCIONA)
Extremo Oeste (Municipio
MACRORREGIAO DE sede Sao Miguel do Oeste) 3.036 3.340 516
SAUDE GRANDE OESTE
TOTAL 3.036 3.340 516

NUMERO DE QUARTOS PPP:

05 quartos

MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES:

Hospital Regional Terezinha Gaio Basso - CNES 6683134

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestdo Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL

OU MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Administragao Publica
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RENOVAR HABILITAGAO () SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO

HOSPITAL SAO MIGUEL - CNES 2543435

() CPNp REGIOES DE SAUDE ESTIMATIVA DE N° DE PARTOS 2023
(X) CPNi ATENDIDAS MASHISS A AP GESTANTES (SE JA FUNCIONA)*
Extremo Oeste (Municipio

MACRORREGIAO DE sede Sao Miguel do Oeste) 3.036 3.340 0

SAUDE GRANDE OESTE
TOTAL 3.036 3.340 0

NUMERO DE QUARTOS PPP: 05 quartos
MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES: Hospitalar Sdo Miguel - CNES 2543435
ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO: Municipal
ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL Municipal

OU MUNICIPAL):

NATUREZA JURIDICA:

Entidades Empresariais

RENOVAR HABILITAGAO () SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO

HOSPITAL REGIONAL SAO PAULO ASSEC - CNES 2411393

() CPNp REGIOES DE SAUDE ESTIMATIVA DE N° DE PARTOS 2023
(X) CPNi ATENDIDAS b SIS 2 GESTANTES (SE JA FUNCIONA)
MACRORREGIAO DE Xanxeré (Municipio sede 2.860 3.146 453
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SAUDE GRANDE OESTE Xanxeré)

TOTAL 2.860

3.146 453

NUMERO DE QUARTOS PPP: 05 quartos

MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES: Hospital Regional S&o Paulo ASSEC - CNES 2411393

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO: Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL
OU MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Entidades Sem Fins Lucrativos

RENOVAR HABILITAGAO () SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO

A Macrorregidao de Saude do Grande Oeste apresenta um contexto particularmente desafiador para a atengéo obstétrica,

caracterizado por vazios assistenciais importantes, alta Razdo de Mortalidade Materna e forte presenca de populagbes

vulneraveis, como indigenas e imigrantes, o que exige uma reorganizagao urgente da rede de cuidados ao parto. Com uma

populagao total de 887.437 habitantes e 11.504 nascidos vivos em 2023, a regi&o demanda investimentos que ampliem o acesso

ao parto humanizado e descentralizado.

A macrorregidao apresenta um numero elevado de mulheres em idade fértil (250.445) e mais de 12 mil gestantes estimadas,

incluindo 1.879 de alto risco. Apesar dessa demanda, os servigos de parto estdo extremamente concentrados, sobretudo em

Chapecé, o que sobrecarrega o Hospital Regional do Oeste e dificulta o acesso oportuno, especialmente para mulheres residentes

em municipios mais distantes. A distadncia geografica entre os servigos e os municipios da regido, como Quilombo, Caxambu do
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Sul, Santiago do Sul, Guatambu e outros, agrava a situagéo, expondo as gestantes a riscos evitaveis.
Os dados de producdo hospitalar também evidenciam o predominio do parto cesareo (PC) como primeira opg¢ao na regiéo,
0 que contraria as diretrizes nacionais de boas praticas obstétricas. Em 2023, somando partos normais (PN) e cesareos, houve

apenas:
e 3.226 partos no Hospital Regional do Oeste (Chapecd) — 12 opgao e com sobrecarga;

e 49 partos no Hospital de Palmitos — que atende praticamente s o municipio-sede, mas tem potencial de expansao para
S&o Carlos, Aguas de Chapecd, Riqueza, Caibi;

e 228 partos no Hospital de Pinhalzinho, que atende municipios como Unido do Oeste, Saudades, Sul Brasil e outros —
regides de médio porte e com alta populagao rural;

e 822 partos no Hospital Regional Terezinha Gaio Basso (Extremo Oeste) — que aguarda ampliagao para acomodar mais
leitos;

e 1.143 partos no Hospital Regional Sao Paulo (Xanxeré), possivel referéncia para a RS Xanxeré;
e Hospital Sao Miguel (privado) — que necessita ser credenciado para atendimento via SUS.
Esse cenario aponta para uma grande concentracdo de partos em poucos servicos e baixa cobertura obstétrica
regionalizada, além da necessidade de estratégias para reduzir as cesareas desnecessarias e garantir um cuidado humanizado e

seguro.

A proposta de habilitacdo de pelo menos quatro Centros de Parto Normal nesta macrorregiao € estratégica e urgente.
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Municipios como Quilombo, Guatambu, Caxambu do Sul, Paial, Arvoredo, Coronel Freitas, Chapecd, Planalto Alegre, Formosa do
Sul e outros possuem perfil populacional e localizagdo geografica que justificam a implantacdo de CPNs, garantindo acesso mais
equitativo e seguro ao parto.

Adicionalmente, a presenga expressiva de populagdes indigenas, como no municipio de Ipuagu, com mais de 1.500
mulheres em idade fértil e a maior estimativa de gestantes indigenas do estado — demanda a implementagao de unidades que
respeitem os principios de atencao diferenciada e intercultural, como os CPNs. A presenga de mulheres migrantes, muitas vezes
em situagao de vulnerabilidade social e acesso precario a rede de saude, refor¢ga ainda mais a urgéncia dessas medidas.

A ampliacdo da oferta de parto normal por meio dos CPNs sera uma agao estruturante e necessaria para a efetiva

qualificagdo da atengéo ao parto e nascimento na macrorregido, alinhada as diretrizes da Rede Alyne e aos principios do SUS.

4.3.5.5.5 Macrorregiao de Saude Meio Oeste

HOSPITAL MAICE - CNES 2301830

() CPNp REGIOES DE SAUDE ESTIMATIVA DE N° DE PARTOS 2023
(X) CPNi ATENDIDAS b e GESTANTES (SE JA FUNCIONA)
Alto Vale do Rio do Peixe
MACRORREGIAO DE | (Municipio sede Cacador) 4.210 4.631 595
SAUDE MEIO OESTE
TOTAL 4.210 4.631 595

NUMERO DE QUARTOS PPP: 05 quartos
MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES: Hospital Maice - CNES 2301830
ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGCO: | Gestdo Dupla
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ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL
OU MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Entidades Sem Fins Lucrativos

RENOVAR HABILITAGAO () SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO

(12 opcao da Regiao do Alto Vale do Rio do Peixe)

HOSPITAL HELIO ANJOS ORTIZ - CNES 2302101

() CPNp REGIOES DE SAUDE ESTIMATIVA DE N° DE PARTOS 2023
(X) CPNi ATENDIDAS b SIS 2 GESTANTES (SE JA FUNCIONA)
Alto Vale do Rio do Peixe
MACRORREGIAO DE (Municipio sede Curitibanos) 4.210 4.631 460
SAUDE MEIO OESTE
TOTAL 4.210 4.631 460

NUMERO DE QUARTOS PPP: 05 quartos
MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES: Hospital Helio Anjos Ortiz - CNES 2302101
ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVICO: Gestao Estadual
ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL Estadual

OU MUNICIPAL):

NATUREZA JURIDICA:

Entidades Sem Fins Lucrativos

RENOVAR HABILITAGAO () SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO

(22 opcao da Regiao do Alto Vale do Rio do Peixe)
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HOSPITAL SALVATORIANO DIVINO SALVADOR - CNES 2302500

() CPNp REGIOES DE SAUDE ESTIMATIVA DE N° DE PARTOS 2023
(X) CPNi ATENDIDAS SRR RS PP GESTANTES (SE JA FUNCIONA)
Alto Vale do Rio do Peixe
MACRORREGIAO DE (Municipio sede Videira) 4.210 4.631 36
SAUDE MEIO OESTE
TOTAL 4.210 4.631 36
NUMERO DE QUARTOS PPP: 05 quartos

MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES:

Hospital Salvatoriano Divino Salvador - CNES 2302500

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL

OU MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Entidades Sem Fins Lucrativos

RENOVAR HABILITAGAO () SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO

(3% opcao da Regiao do Alto Vale do Rio do Peixe)

AFSC - CNES 7274351

() CPNp REGIOES DE SAUDE ESTIMATIVA DE N° DE PARTOS 2023
(X) CPNi ATENDIDAS b SIS 2 GESTANTES (SE JA FUNCIONA)
Alto Vale do Rio do Peixe
MACRORREGIAO DE | (Municipio sede Fraiburgo) 4.210 4.631 88

CAINE MEIN ACCTE
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TOTAL 4.210 4.631 88

NUMERO DE QUARTOS PPP: 05 quartos

MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES: AFSC - CNES 7274351

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO: Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL Estadual

OU MUNICIPAL):

NATUREZA JURIDICA: Entidades Sem Fins Lucrativos
RENOVAR HABILITAGAO () SIM () NAO NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO

(42 opcéo da Regido do Alto Vale do Rio do Peixe)

HOSPITAL SAO FRANCISCO - CNES 2303892

() CPNp REGIOES DE SAUDE ESTIMATIVA DE N° DE PARTOS 2023
(X) CPNi ATENDIDAS N A OS VRIS PP GESTANTES (SE JA FUNCIONA)
Alto Uruguai Catarinense
MACRORREGIAO DE (Municipio sede Concérdia) 2.004 2.204 420
SAUDE MEIO OESTE
TOTAL 2.004 2.204 420

NUMERO DE QUARTOS PPP: 05 quartos
MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES: Hospital Sao Francisco - CNES 2303892

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO: | Gestdo Municipal

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL Municipal
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OU MUNICIPAL):

NATUREZA JURIDICA: Entidades Sem Fins Lucrativos

RENOVAR HABILITAGAO () SIM () NAO NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO

(12 opcéo da Regiao do Alto Uruguai Catarinense)

HOSPITAL UNIVERSITARIO SANTA TEREZINHA - CNES 2560771

() CPNp REGIOES DE SAUDE ESTIMATIVA DE N° DE PARTOS 2023
(X) CPNi ATENDIDAS IO AR 22 P GESTANTES (SE JA FUNCIONA)
Meio Oeste (Municipio sede
MACRORREGIAO DE Joagaba) 2.967 2.824 441
SAUDE MEIO OESTE
TOTAL 2.567 2.824 441

NUMERO DE QUARTOS PPP: 05 quartos
MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES: Hospital_Universitario Santa Terezinha - CNES 2560771

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO: Gestéo Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL Estadual

OU MUNICIPAL):

NATUREZA JURIDICA: Administracao Publica

RENOVAR HABILITAGAO (x ) SIM () NAO NOVA HABILITAGAO () SIM () NAO

(12 opcéo da Regiao do Meio Oeste)
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FUNDAGCAO HOSPITALAR DR JOSE ATHANAZIO - CNES 2379767

() CPNp REGIOES DE SAUDE ESTIMATIVA DE N° DE PARTOS 2023
(X) CPNi ATENDIDAS Db e GESTANTES (SE JA FUNCIONA)
Meio Oeste (Municipio sede 2 567 2894 171
MACRORREGIAO DE Campos Novos) 96 8
SAUDE MEIO OESTE
TOTAL 2.567 2.824 171
NUMERO DE QUARTOS PPP: 05 quartos

MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES:

Fundacao Hospitalar Dr José Athanazio - CNES 2379767

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL

OU MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Administragao Publica

RENOVAR HABILITAGAO () SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO

(22 opcao da Regiao do Meio Oeste)

A Macrorregiao de Saude do Meio Oeste de Santa Catarina, composta pelas Regides de Saude do Alto Vale do Rio do

Peixe, Alto Uruguai Catarinense e Meio Oeste, conta com um importante adensamento populacional feminino em idade feértil

(183.203), além de mais de 9 mil gestantes estimadas, incluindo 1.449 de alto risco. Ainda que apresente numero moderado de

nascidos vivos (8.781 em 2023), a macrorregiao se destaca por ja dispor de estruturas fisicas implantadas, com potencial de

rapida habilitacdo de Centros de Parto Normal (CPN), o que reforga a viabilidade técnica da proposta.

Na Regiao do Alto Vale do Rio do Peixe, destaca-se o Hospital Maicé, com um CPN em funcionamento desde 2020, que
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possui 5 PPPs (pré-parto, parto e pos-parto) devidamente equipados e com equipe multiprofissional conforme preconiza a Portaria
GM/MS n° 715/2022. Em 2023, o hospital realizou 1.075 partos (PC + PN), sendo uma estrutura em plena operagao, aguardando
apenas a aprovacgao deste Plano de Agao Regional (PAR) para prosseguir com a habilitagdo. Por isso, recomenda-se como 12
opgao da regido para credenciamento.

Como 22 opgao, tem-se o Hospital Hélio Anjo Ortiz, com também 5 PPPs em funcionamento e com produgéo significativa —
879 partos realizados em 2023. A 32 opgao € o Hospital Salvatoriano Divino Salvador, com projeto jd@ em andamento para
implantagédo de um CPN com 5 PPPs, e produgao de 604 partos em 2023. A 42 opgao na regiao é o Hospital AFSC, com CPN ja
estruturado com 3 PPPs e producao de 401 partos em 2023, o que reforga a consisténcia da oferta obstétrica nessa regido e a
capacidade de ampliagdo com foco na promog¢ao do parto humanizado.

Na Regidao do Alto Uruguai Catarinense a recomendacgao de habilitagdo recai sobre o Hospital S&o Francisco, localizado em
Concoérdia, estrategicamente bem localizado para a regido, considerado a 12 e Unica opg¢ao no territério. A unidade realizou 1.014
partos (PC + PN) em 2023, demonstrando produgédo relevante e infraestrutura ja consolidada. A habilitagdo deste servigo
contribuira para reduzir o deslocamento de gestantes e ampliar a seguranca do parto, sobretudo em populagdes rurais e de dificil
acesso.

Ja na Regido de Saude Meio Oeste o Hospital Santa Terezinha, ja habilitado pelo Ministério da Saude por meio da Portaria
GM/MS n° 3.623/2021, apresenta estrutura completa com 5 PPPs e producao de 827 partos em 2023. Por estar ja habilitado, este
hospital constitui a 12 opgao consolidada para a regido. Como 22 opgao, o Hospital José Athanazio se destaca por sua estrutura de
5 PPPs, produgdo de 371 partos em 2023 e pela presengca de Enfermeiro Obstetra atuante na instituicdo, o que assegura a
qualificagao do cuidado.

A proposta de habilitagcdo dos CPNs nessa macrorregido se alinha com os principios da Rede Alyne e da Politica Nacional
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de Atencdo Obstétrica e Neonatal das taxas de cesareas desnecessarias. Considerando que parte significativa dos servigos ja
possui estrutura fisica, recursos humanos e producédo consolidada, a habilitacdo imediata desses CPNs permitira ganhos
assistenciais concretos, com maior celeridade e menor custo para o sistema, além de melhor experiéncia de cuidado para as

mulheres da regido.

4.3.5.5.6 Macrorregiao de Saude Sul

HOSPITAL NOSSA SENHORA DA CONCEIGAO - CNES 2491710

() CPNp REGIOES DE SAUDE ESTIMATIVA DE N° DE PARTOS 2023
(X) CPNi ATENDIDAS sl e Ak GESTANTES (SE JA FUNCIONA)
Laguna (Municipio sede 477 254 1314
MACRORREGIAO DE | Tubarsio) 776 5.25 3
SAUDE SUL
TOTAL 4776 5.254 1.314
NUMERO DE QUARTOS PPP: 05 quartos
MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES: Hospital Nossa Senhora da Conceigéo - CNES 2491710
ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO: Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL

OU MUNICIPAL): Estadual

NATUREZA JURIDICA: Entidades Sem Fins Lucrativos

RENOVAR HABILITAGAO () SIM () NAO NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO




177

HOSPITAL DE CARIDADE S B J DOS PASSOS - CNES 2558017

() CPNp REGIOES DE SAUDE ESTIMATIVA DE N° DE PARTOS 2023
(X) CPNi ATENDIDAS WA A AP GESTANTES (SE JA FUNCIONA)
Laguna (Municipio sede 4.77 254 1
MACRORREGIAO DE | Laguna) 776 525 5
SAUDE SUL
TOTAL 4.776 5.254 15
NUMERO DE QUARTOS PPP: 05 quartos

MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES:

Hospital de Caridade S B J dos Passos - CNES 2558017

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Municipal

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL

OU MUNICIPAL):

Municipal

NATUREZA JURIDICA:

Entidades Sem Fins Lucrativos

RENOVAR HABILITAGAO () SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO

HOSPITAL REGIONAL DEPUTADO AFFONSO GHIZZO - CNES 2691515

() CPNp REGIOES DE SAUDE ESTIMATIVA DE N° DE PARTOS 2023
(X) CPNi ATENDIDAS b SIS 2 GESTANTES (SE JA FUNCIONA)
Extremo Sul (Municipio sede
~ 2.693 2.962 1.051
MACRORREGIAO DE Ararangud)
SAUDE SUL
TOTAL 2.693 2.962 1.051
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NUMERO DE QUARTOS PPP:

05 quartos

MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES:

Hospital Regional Deputado Affonso Ghizzo - CNES 2691515

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestdo Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL

OU MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Administracado Publica

RENOVAR HABILITAGAO () SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO

HSS HOSPITAL SAO SEBASTIAO - CNES 2305097

() CPNp REGIOES DE SAUDE ESTIMATIVA DE N° DE PARTOS 2023

(X) CPNi ATENDIDAS b SIS 2 GESTANTES (SE JA FUNCIONA)
MACRORREGIAO DE Extremo Sul (Turvo) 2.693 2.962 0
SAUDE SUL TOTAL 2.693 2.962 0

NUMERO DE QUARTOS PPP:

05 quartos

MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES:

HSS Hospital Sao Sebastido - CNES 2305097

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL

OU MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos
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RENOVAR HABILITAGAO () SIM () NAO NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO

FUNDAGAO HOSPITALAR SANTA OTILIA - CNES 2555840

() CPNp REGIOES DE SAUDE ESTIMATIVA DE N° DE PARTOS 2023
(X) CPNi ATENDIDAS bl SHILIIS A AL GESTANTES (SE JA FUNCIONA)
Carbonifera (Municipio sede
MACRORREGIAO DE Orleans) 5.676 6.244 3
SAUDE SUL
TOTAL 5.676 6.244 73

NUMERO DE QUARTOS PPP: 05 quartos
MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES: Fundagao Hospitalar Santa Otilia - CNES 2555840

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO: Gest&o Municipal

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL Municipal

OU MUNICIPAL): P

NATUREZA JURIDICA: Entidade Sem Fins Lucrativos
RENOVAR HABILITACAO () SIM () NAO NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO

FUNDAGAO SOCIAL HOSPITALAR DE ICARA - CNES 2420015

() CPNp REGIOES DE SAUDE ESTIMATIVA DE N° DE PARTOS 2023
(X) CPNi ATENDIDAS hL SIS AP GESTANTES (SE JA FUNCIONA)
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Carbonifera (Municipio sede
_ 67 244 2
MACRORREGIAO DE Icara) 5.676 6 30
SAUDE SUL
TOTAL 5.676 6.244 302

NUMERO DE QUARTOS PPP: 05 quartos
MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES: Fundacdo Social Hospitalar de Icara - CNES 2420015
ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGCO: [ Gestdo Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL
OU MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

RENOVAR HABILITAGAO () SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO

A Macrorregiao de Saude Sul concentra uma populagao expressiva de 1.089.264 habitantes, sendo 309.046 mulheres em

idade fértil, com uma estimativa de 14.459 gestantes, das quais 2.169 foram classificadas como de alto risco. Em 2023, foram

registrados 13.145 nascidos vivos na macrorregidao. Composta pelas Regides de Saude Extremo Sul Catarinense, Carbonifera e

Laguna, essa macrorregiao apresenta uma rede obstétrica parcialmente consolidada, mas ainda marcada por altas taxas de partos

cesareos (PC) e desigualdades no acesso ao parto normal (PN). Esse cenario evidencia a urgéncia de ampliar a oferta de servigos

voltados ao parto humanizado, com incentivo ao parto vaginal realizado em condi¢des adequadas, seguras e centradas no

protagonismo da mulher.

Apesar da capacidade instalada em alguns hospitais, observa-se que a maior parte dos nascimentos ainda ocorre em

unidades com forte prevaléncia da cesariana, nao havendo, at¢ o0 momento, nenhum Centro de Parto Normal (CPN) habilitado na
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macrorregido. Além disso, as grandes distancias geograficas entre os municipios e as maternidades de referéncia, especialmente
nas regides de Ararangua e Laguna, representam uma barreira significativa ao acesso oportuno de mulheres, principalmente da
zona rural e em situagao de vulnerabilidade socioeconémica, ao cuidado obstétrico qualificado.

Nas regides de Laguna e Extremo Sul, ha potencial para implantacédo de CPNs a partir da adaptacao de estruturas fisicas ja
existentes, com possibilidade de apoio das equipes multiprofissionais, destacando-se a presenca de enfermeiros obstetras. Entre
os servigos com perfil para habilitagdo, encontram-se: o Hospital Nossa Senhora da Conceicdo, em Tubardo; o Hospital de
Caridade Senhor Bom Jesus dos Passos, em Laguna; o Hospital Regional Deputado Affonso Ghizzo, em Ararangua; o Hospital
Sao Sebastidao, em Treze de Maio; e o Hospital Dom Joaquim, em Sombirio.

Na Regido de Saude Carbonifera, que apresenta alta densidade populacional urbana, os dados revelam uma elevada
proporgao de partos cesareos, reforcando a necessidade de reorganizagdo do modelo assistencial. A habilitacdo de CPNs com
estrutura de PPP (pré-parto, parto e pds-parto) possibilitara a diversificagdo dos locais de nascimento, redugdo da sobrecarga
hospitalar e ampliagdo da oferta de parto normal em ambientes acolhedores e seguros. Entre os servigos indicados, destacam-se o
Hospital Santa Otilia, em Orleans, e o Hospital Sdo Donato, em Icara.

Adicionalmente, os dados de mortalidade materna de 2024 reforcam a urgéncia da reorganizagao da rede. A Regiao de
Saude de Laguna apresentou uma RMM de 107,4 por 100 mil nascidos vivos, em 2024, valor significativamente superior a meta do
pactuado nos Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS), onde o Brasil se comprometeu a reduzir a razdo de mortalidade
materna (RMM) para, no maximo, 30 mortes por 100.000 nascidos vivos (NV) até o ano de 2030. Na Regido Carbonifera, a RMM
foi de 72,9, também acima da meta, enquanto o Extremo Sul Catarinense apresentou RMM de 36,5, numero ainda relevante no
contexto da evitabilidade. Tais indicadores evidenciam falhas na linha de cuidado materno e neonatal, muitas vezes associadas a

limitacbes no acesso a servicos de qualidade durante o parto e o puerpério.
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Portanto, diante do contexto populacional, dos indicadores epidemioldgicos, das desigualdades regionais no acesso ao
parto e das altas taxas de cesariana e mortalidade materna, a habilitagdo de Centros de Parto Normal na Macrorregidao de Saude
Sul constitui uma agao prioritaria, viavel e estruturante para qualificar a atengao obstétrica em Santa Catarina e promover a

reducdo das iniquidades em saude materna.

4.3.5.5.7 Macrorregiao de Saude Vale do Itajai

HOSPITAL SANTO ANTONIO - CNES - 2558254

() CPNp REGIOES DE SAUDE ESTIMATIVA DE N° DE PARTOS 2023
(X) CPNi ATENDIDAS Litlbios BT A GESTANTES (SE JA FUNCIONA)
Médio Vale do Itajai
MACRORREGIAO DE (Municipio sede Blumenau) 9.886 10.875 1.862
SAUDE VALE DO ITAJAI
TOTAL 9.886 10.875 1.862

NUMERO DE QUARTOS PPP: 05 quartos
MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES: Hospital Santo Anténio - CNES - 2558254

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO: Gestao Municipal

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL Municioal

OU MUNICIPAL): P

NATUREZA JURIDICA: Entidade sem fins lucrativos
RENOVAR HABILITAGAO () SIM () NAO NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO

(12 opcéo da Regiao do Médio Vale)
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HOSPITAL E MATERNIDADE OASE - CNES - 2537192

() CPNp REGIOES DE SAUDE ESTIMATIVA DE N° DE PARTOS 2023
(X) CPNi ATENDIDAS LEitlbioR Bt A GESTANTES (SE JA FUNCIONA)
Médio Vale do Itajai
MACRORREGIAO DE | (Municipio sede Timbo) 9.886 10.875 255
SAUDE VALE DO ITAJAI
TOTAL 9.886 10.875 255
NUMERO DE QUARTOS PPP: 05 quartos

MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES:

Hospital e Maternidade OASE - CNES - 2537192

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL

OU MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Entidade sem fins lucrativos

RENOVAR HABILITAGAO () SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO

(22 opcao da Regiao do Médio Vale)

HOSPITAL AZAMBUJA - CNES - 2522411

() CPNp REGIOES DE SAUDE ESTIMATIVA DE N° DE PARTOS 2023
(X) CPNi ATENDIDAS NSNS A GESTANTES (SE JA FUNCIONA)
Médio Vale do Itajai 0.886 10.875 754

MACRORREGIAO DE

CAINE VVALE NOITA AL

(Municipio sede Brusque)

VMU UDL VREC L DU T IMurt
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TOTAL

9.886

10.875

754

NUMERO DE QUARTOS PPP:

05 quartos

MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES:

Hospital Azambuja - CNES - 2522411

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestédo Municipal

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL

OU MUNICIPAL):

Municipal

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

RENOVAR HABILITAGAO () SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO

(3% opcéo da Regido do Médio Vale)

HOSPITAL DE GASPAR - CNES 2691485

() CPNp REGIOES DE SAUDE ESTIMATIVA DE N° DE PARTOS 2023
(X) CPNi ATENDIDAS pL SRS A AL GESTANTES (SE JA FUNCIONA)
Médio Vale do ltajai
- . 10.87 2
MACRORREGIAO DE (Municipio sede Gaspar) 9.886 0.875 59
SAUDE VALE DO ITAJAI
TOTAL 0.886 10.875 259
NUMERO DE QUARTOS PPP: 05 quartos

MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES:

Hospital de Gaspar - CNES 2691485

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestédo Municipal

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL

Municipal
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OU MUNICIPAL):

NATUREZA JURIDICA: Entidade Sem Fins Lucrativos

RENOVAR HABILITAGAO () SIM () NAO NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO

(42 opgéo da Regido do Médio Vale)

HOSPITAL BEATRIZ RAMOS - CNES - 2521873

() CPNp REGIOES DE SAUDE ESTIMATIVA DE N° DE PARTOS 2023
(X) CPNi ATENDIDAS b SIS 2 GESTANTES (SE JA FUNCIONA)
Médio Vale do ltajai
MACRORREGIAO DE (Municipio sede Indaial) 9.886 10.875 175
SAUDE VALE DO ITAJAI
TOTAL 9.886 10.875 175

NUMERO DE QUARTOS PPP: 05 quartos.
MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES: Hospital Beatriz Ramos - CNES - 2521873

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO: Gestao Municipal

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL Municiol

OU MUNICIPAL): P

NATUREZA JURIDICA: Entidade Sem Fins Lucrativos
RENOVAR HABILITAGAO () SIM () NAO NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO

(5% opcao da Regiao do Médio Vale)
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HOSPITAL E MATERNIDADE RIO DO TESTO - CNES - 2513838

() CPNp REGIOES DE SAUDE ESTIMATIVA DE N° DE PARTOS 2023
(X) CPNi ATENDIDAS NASCIDOS VIVOS 2023 GESTANTES (SE JA FUNCIONA)

Médio Vale do Itajai

MACRORREGIAO DE (Municipio sede Pomerode) 9.886 10.875 85
SAUDE VALE DO ITAJAI
TOTAL 9.886 10.875 85
NUMERO DE QUARTOS PPP: 05 quartos.
MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES: Hospital e Maternidade Rio do Testo - CNES - 2513838

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO: Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL Estadual

OU MUNICIPAL):

NATUREZA JURIDICA: Entidade Sem Fins Lucrativos
RENOVAR HABILITAGAO () SIM () NAO NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO

(6% opcéo da Regido do Médio Vale)

HOSPITAL DR WALDOMIRO COLAUTTI - CNES - 2691884

() CPNp REGIOES DE SAUDE ESTIMATIVA DE N° DE PARTOS 2023
(X) CPNi ATENDIDAS NASCIDOS VIVOS 2023 GESTANTES (SE JA FUNCIONA)

Alto Vale do Itajai (Municipio
MACRORREGIAO DE sede Ibirama)
SAUDE VALE DO ITAJAI

4.228 4.650 158

TOTAL 4.228 4.650 158
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NUMERO DE QUARTOS PPP:

05 quartos

MATERNIDADE DE REFEREN

CIA COM CNES:

Hospital Dr Waldomiro Colautti - CNES - 2691884

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestdo Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL

OU MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Administracéo Publica

RENOVAR HABILITAGAO () SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO

(12 opcéo da Regiao do Alto Vale)

HOSPITAL BOM JESUS - CNES 2377829

() CPNp REGIOES DE SAUDE ESTIMATIVA DE N° DE PARTOS 2023
(X) CPNi ATENDIDAS At IR A GESTANTES (SE JA FUNCIONA)
Alto Vale do lItajai (Municipio
MACRORREGIAO DE | sede Ituporanga) 4.228 4.650 262
SAUDE VALE DO ITAJAI
TOTAL 4.228 4.650 262
NUMERO DE QUARTOS PPP: 05 quartos

MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES:

Hospital Bom Jesus - CNES 2377829

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL

OU MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos
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RENOVAR HABILITAGAO () SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO

(22 opcéo da Regiao do Alto Vale)

HOSPITAL REGIONAL ALTO VALE - CNES- 2568713

() CPNp REGIOES DE SAUDE ESTIMATIVA DE N° DE PARTOS 2023
(X) CPNi ATENDIDAS st e GESTANTES (SE JA FUNCIONA)
Alto Vale do Itajai (Municipio 422 4 1231
MACRORREGIAO DE sede Rio do Sul) 228 650 23
SAUDE VALE DO ITAJAI
TOTAL 4.228 4.650 1.231
NUMERO DE QUARTOS PPP: 05 quartos

MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES:

Hospital Regional Alto Vale - CNES- 2568713

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Municipal

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL

OU MUNICIPAL):

Municipal

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

RENOVAR HABILITAGAO () SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO

(3% opcao da Regiao do Alto Vale)

HOSPITAL E MATERNIDADE DONA LISETTE - CNES - 2377616

() CPNp
(X) CPNi

REGIOES DE SAUDE
ATENDIDAS

NASCIDOS VIVOS 2023

ESTIMATIVA DE N° DE PARTOS 2023
GESTANTES (SE JA FUNCIONA)
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Alto Vale do lItajai (Municipio
MACRORREGIAODE | sede Taio) 4.228 4.650 129
SAUDE VALE DO ITAJAI
TOTAL 4.228 4.650 129
NUMERO DE QUARTOS PPP: 05 quartos
MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES: Hospital e Maternidade Dona Lisette - CNES - 2377616
ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO: | Gestdo Dupla

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL
OU MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

RENOVAR HABILITAGAO () SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO

(4 opgado da Regi&o do Alto Vale)

A Macrorregiao de Saude Vale do lItajai, composta pelas Regides de Saude Médio Vale do Itajai e Alto Vale do lItajai,

concentra uma populagéo total de 1166.808 habitantes, sendo 345.204 mulheres em idade fértil. Em 2023, foram registrados

14.114 nascidos vivos, com 15.525 gestantes estimadas, das quais 2.329 foram classificadas como de alto risco. Embora seja uma

regido com capacidade instalada relevante e presenca de maternidades de referéncia, o0 modelo assistencial obstétrico vigente

ainda é centrado na cesariana, com elevadas taxas de partos cirurgicos e baixo incentivo ao parto vaginal, seguro e humanizado.

Em 2024, a macrorregido registrou uma Razao de Mortalidade Materna (RMM) de 21,69 por 100 mil nascidos vivos, apesar de

estar dentro do preconizado, os 6bitos sinalizam algumas fragilidades no cuidado, especialmente em populagdes vulneraveis,

como indigenas, quilombolas e migrantes em expansao nos municipios do Alto Vale.
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Na Regido de Saude do Médio Vale do lItajai, observa-se grande concentracdo de partos e infraestrutura disponivel para
implantacado imediata de Centros de Parto Normal. O Hospital Santo Anténio, com producao anual de 3.017 partos, representa a 12
opgao da regido, sendo atualmente a unica referéncia obstétrica de grande porte para toda a Regido de Saude. A instituicao
dispde de oito quartos, com intencdo de habilitar cinco como PPP. Como 22 opcéo, o Hospital e Maternidade OASE, com 550
partos realizados em 2023, esta localizado em Timbé e atende diversos municipios do entorno (Doutor Pedrinho, Rio dos Cedros,
Rodeio, Benedito Novo, Ascurra, Apiuna e Pomerode). A unidade é habilitada em diversas areas de alta complexidade (UTls,
traumato-ortopedia, etc.), e possui intencdo imediata de habilitagdo de cinco PPPs. Como 3% opgdo, destaca-se o Hospital
Azambuja, de Brusque, com 1.355 partos/ano e ampla estrutura com 10 quartos, todos passiveis de habilitagdo como PPP,
abrangendo também os municipios de Guabiruba e Botuvera. O hospital possui habilitagdes em alta complexidade cardiovascular,
UTls e unidades neonatais (UCINCo e UCINCa). Ainda no Médio Vale, outras instituigdes com potencial para compor a rede de
CPNs incluem: Hospital de Gaspar (42 opg¢ao), com 457 partos e intengao de adaptagao de cinco quartos; Hospital Beatriz Ramos,
de Indaial (5% opgao), com 404 partos/ano, IHAC e projeto de UTI neonatal; e Hospital e Maternidade Rio do Testo, em Pomerode
(6® opgao), com 228 partos e estrutura de quatro quartos, com intengdo de habilitar cinco, além de projeto para implantagao de
UCINCo e UCINCa.

Ja na Regido de Saude do Alto Vale do lItajai, o Hospital Dr. Waldomiro Colautti, localizado em Ibirama, € a 12 opgéo para
implantacdo de CPN, com producao de 349 partos em 2023. A unidade atende populagao indigena e quilombola, possui perfil
100% SUS, esta habilitada como Porta de Entrada da Rede de Urgéncia e Emergéncia (RUE) e conta com internatos de medicina
e estagios multiprofissionais. Como 22 opg¢ao, o Hospital Bom Jesus, em ltuporanga, é referéncia para gestantes de risco habitual
da microrregidao (municipios como Atalanta, Aurora, Vidal Ramos, Imbuia, entre outros), com 413 partos/ano e estrutura para

expansdo da assisténcia obstétrica. O Hospital Regional do Alto Vale (HRAV), em Rio do Sul, constitui a 3% opcéo e se destaca
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como centro de alta complexidade, com 2.097 partos em 2023 e estrutura completa (UTIN, UCINCo, UCINCa, residéncias médicas
e multiprofissionais, hospital-escola e nivel 2 de acreditagdo ONA). Por sua abrangéncia e localizagdo estratégica, é essencial para
garantir acesso a populagdo de municipios distantes, especialmente com aumento populacional decorrente da migragao e
presenca de comunidades indigenas e quilombolas. A 42 opg¢ao da regido é o Hospital e Maternidade Dona Lisette, que atualmente
atende aos municipios de Taié e Salete, com possibilidade de expansao da cobertura para Mirim Doce, Santa Terezinha, Rio do
Campo e Pouso Redondo. A unidade apresentou 226 partos em 2023 e requer ampliagdo da cobertura para justificar a habilitagao.

Dessa forma, a implantagdo e habilitagdo dos Centros de Parto Normal na Macrorregiao Vale do ltajai se configura como
uma agao estruturante, prioritaria e tecnicamente viavel, com alto impacto sobre a qualidade da atengao obstétrica e neonatal no

estado.

4.3.5.5.8 Macrorregiao de Saude Foz do Rio Itajai

HOSPITAL E MATERNIDADE MARIETA KONDER BORNHAUSEN - CNES 2522691

() CPNp REGIOES DE SAUDE ESTIMATIVA DE N° DE PARTOS 2023
(X) CPNi ATENDIDAS NSO TR 2 GESTANTES (SE JA FUNCIONA)

Foz do Rio Itajai (Municipio 11167 12 284 1758

MACRORREGIAO DE sede ltajai) ' ' '
SAUDE FOZ DO RIO ITAJAI
TOTAL 11.167 12.284 1.758

NUMERO DE QUARTOS PPP: 05 quartos
MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES: Hospital e Maternidade Marieta Konder Bornhausen - CNES 2522691

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO: Gestdo Dupla
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ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL

OU MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

RENOVAR HABILITAGAO () SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO

(12 opgéo)
HOSPITAL MUNICIPAL RUTH CARDOSO - CNES 6854729
() CPNp REGIOES DE SAUDE ESTIMATIVA DE N° DE PARTOS 2023
(X) CPNi ATENDIDAS ARSI AP GESTANTES (SE JA FUNCIONA)
Foz do Rio Itajai (Municipio

MACRORREGIAO DE sede Balneario Camboril) 1167 12.284 2.342

SAUDE FOZ DO RIO ITAJAI
TOTAL 11.167 12.284 2.342

NUMERO DE QUARTOS PPP: 05 quartos

MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES:

Hospital Municipal Ruth Cardoso- CNES 6854729

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestédo Municipal

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL

OU MUNICIPAL):

Municipal

NATUREZA JURIDICA:

Administragao Publica

RENOVAR HABILITAGAO () SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO

(2° opgéo)
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HOSPITAL SANTO ANTONIO DE ITAPEMA - CNES 2303167

() CPNp REGIOES DE SAUDE ESTIMATIVA DE N° DE PARTOS 2023
(X) CPNi ATENDIDAS Db e GESTANTES (SE JA FUNCIONA)
Foz do Rio Itajai (Municipio 11167 12 284
MACRORREGIAO DE sede ltapema) 16 28 96
SAUDE FOZ DO RIO ITAJAI
TOTAL 11.167 12.284 96
NUMERO DE QUARTOS PPP: 05 quartos

MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES:

Hospital Santo Antdnio de Itapema - CNES 2303167

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Municipal

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL

OU MUNICIPAL):

Municipal

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

RENOVAR HABILITAGAO () SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO

(3% opgéao)

A Macrorregiao de Saude Foz do Rio Itajai apresenta um cenario populacional significativo, com 854.001 habitantes, dos

quais 263.811 sdo mulheres em idade fértil. Em 2023, foram registrados 11.167 nascidos vivos, com 12.283 gestantes estimadas,

sendo 1.843 de alto risco. A regido concentra municipios com intensa atividade urbana, turistica e portuaria, como ltajai, Balneario

Camboriu, Itapema e Navegantes, com expressiva movimentagdo populacional flutuante e vulnerabilidades associadas a

desigualdades no acesso a saude, sobretudo em areas periféricas e zonas de expansao urbana.

Apesar da existéncia de maternidades bem equipadas, a regido mantém elevadas taxas de cesareas, com predominio do
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modelo hospitalar medicalizado. Atualmente, ndo ha Centros de Parto Normal (CPNs) habilitados na macrorregido, o que limita a
possibilidade de oferta de parto vaginal em ambiente adequado, humanizado e centrado na mulher.

A 12 opcao para implantacdo de CPN na regido € o Hospital e Maternidade Marieta Konder Bornhausen, em lItajai, que
realizou 3.286 partos (PC + PN) em 2023. A instituicdo se destaca por ser referéncia regional e contar com estrutura fisica e
tecnologica compativel com a implantagao de PPPs, além de dispor de equipe multiprofissional capacitada. Como 22 opgéo,
destaca-se o Hospital Municipal Ruth Cardoso, em Balneario Camboriu, que contabilizou 3.578 partos em 2023. A unidade é
estruturada, reconhecida na regido e atende uma populagédo flutuante expressiva, especialmente durante a alta temporada. A
habilitagdo de um CPN neste hospital permitira ampliar a oferta de parto normal e reduzir o nUmero de cesareas desnecessarias,
além de assegurar acesso mais qualificado a atengao obstétrica para gestantes em situagcéo de vulnerabilidade social. A 32 opg¢ao
para o territorio € o Hospital Santo Anténio de Itapema, que atualmente dispde de dois leitos e ja iniciou processo de ampliagcéo
para cinco leitos PPP. Em 2023, realizou 145 partos, sendo uma unidade estratégica para atender gestantes da regiao sul da
macrorregidao, em especial de municipios em crescimento acelerado como Itapema e Porto Belo, cuja populagdo aumentou de
forma consideravel nos ultimos anos.

Adicionalmente, a macrorregido contara futuramente com a nova Maternidade de Itajai, cuja construgéo sera viabilizada por
meio de recursos do Programa de Aceleracdo do Crescimento (PAC), com previsdo de 100 leitos obstétricos. A inclusdo de um
Centro de Parto Normal (CPN) nessa unidade desde sua concepcao sera fundamental para garantir um modelo assistencial
centrado nas boas praticas de atengdo ao parto e nascimento, com foco na humanizagdo, na seguranga e no protagonismo da
mulher. Trata-se de uma oportunidade estratégica para estruturar um servigo de referéncia regional, com capacidade ampliada,
integrado a Rede de Atencado Materna e Infantil e alinhado as diretrizes da Rede Alyne.

Portanto, a implantagdo e habilitagdo de CPNs nos hospitais estratégicos da Macrorregido de Saude Foz do Rio Itajai
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representa uma agao tecnicamente viavel e prioritaria para a melhoria da atengédo obstétrica regional, garantindo mais acesso,

qualidade e seguranga a gestante e ao recém-nascido.

4.3.5.6 Maternidades e/ou hospitais com leitos obstétricos

A Maternidade ou Hospital Geral com leitos obstétricos, cirurgicos e clinicos é responsavel pelo acompanhamento e pelas agdes
de saude na gestacéao de risco habitual até sua estabilizagdo e transferéncia segura, quando necessario.

As maternidades e hospitais gerais com leitos obstétricos, clinicos e cirurgicos desempenham papel estratégico no cuidado
a gestacao de risco habitual, atuando na atencdo continua a mulher desde o pré-natal até o puerpério, com capacidade de
estabilizacdo e, quando necessario, transferéncia segura ao servigo de referéncia. A articulagdo dessas unidades com os demais
pontos da Rede de Atencdo Materna e Infantil & essencial para garantir acesso oportuno, humanizagédo do cuidado e reducéo de
desfechos adversos. Nesse sentido, torna-se imprescindivel a valorizagdo das instituicdes ja habilitadas e o fortalecimento ou
habilitagdo de novos servigos, distribuidos de forma equitativa entre os territérios, a fim de desafogar os grandes centros de parto e
reorganizar os fluxos regionais de atengédo ao nascimento.

Em algumas macrorregides, ha projetos em andamento ou propostas futuras de expansao da rede de leitos obstétricos para
risco habitual. No Vale do Itapocu, por exemplo, além do Hospital Jaragua, destaca-se a proposta de inclusdo do Hospital Santo
Anténio de Guaramirim, que, embora ainda nao disponha de leitos obstétricos, manifesta a intengdo de se tornar referéncia para
risco habitual na regiao, representando uma perspectiva importante de ampliacdo da cobertura assistencial.

Na Macrorregido da Grande Floriandpolis, aléem das maternidades ja estabelecidas, o Hospital Regional de Biguagu

expressa a intengcao de ampliar sua area de cobertura para atender um niumero maior de municipios como referéncia em gestacao
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de risco habitual. Complementarmente, o municipio de Palhoga encontra-se em fase de construgdao de uma nova maternidade,
cuja previsdo contempla a habilitagcao de leitos obstétricos, fortalecendo a retaguarda regional e otimizando o acesso.

No Alto Vale do Itajai, o Hospital e Maternidade Maria Auxiliadora, localizado em Presidente Getulio, atua atualmente como
referéncia para a microrregido (incluindo Presidente Getulio, Vitor Meirelles e municipios vizinhos), sobretudo para atendimentos
privados e de saude suplementar, com foco em cesareas eletivas. No entanto, ha interesse institucional de adequacéo e futura
habilitagdo para atendimento ao Sistema Unico de Saude, o que contribuiria significativamente para o acesso & atengao obstétrica
em uma regido de ampla extensao territorial e com presenga de populagdes vulneraveis, como indigenas e quilombolas.

Na Macrorregiao da Foz do Rio Itajai, a proposta é fortalecer hospitais estratégicos como o Hospital Nossa Senhora dos
Navegantes, em Navegantes, e o Hospital Santo Anténio de Itapema, ampliando sua capacidade de resposta para o risco habitual.
Essas acbes visam desafogar os grandes centros obstétricos da regido, como o Hospital Municipal Ruth Cardoso, em Balneario
Camboriu, e o Hospital e Maternidade Marieta Konder Bornhausen, em lItajai, que apresentam elevado volume de partos e
sobrecarga assistencial.

Portanto, o reconhecimento das maternidades e hospitais com leitos obstétricos — ja habilitados ou com potencial de
expansao — constitui um dos pilares fundamentais da organizacdo da Rede Alyne em Santa Catarina. Essa estratégia reforga a
regionalizagdo da atenc&o obstétrica, promove a descentralizagdo do cuidado e fortalece a capacidade do SUS de oferecer parto
seguro, digno e resolutivo em todo o territorio catarinense.

Para contextualizar as agbes propostas, as tabelas a seguir apresentam a distribuicdo das maternidades e hospitais
elegiveis para leitos de risco habitual por macrorregi&do e regido de saude, destacando tanto os servigos ja habilitados quanto
aqueles com potencial de ampliagédo ou futura habilitagdo. A organizacédo dessas informagdes visa subsidiar a tomada de decisao e

o planejamento das ag¢des no ambito da Rede Alyne, fortalecendo a capacidade instalada do SUS e garantindo o acesso
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4.3.5.6.1 Macrorregiao de Saude Planalto Norte e Nordeste
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HOSPITAL JARAGUA - CNES 2306344

REGIOES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS | PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU | CURETAGEM| LAQUEADURA [HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO | FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MACRORREGIAO | Vale do Itapocu [ 2.721 1.646 1.075 0 20 0 262 198 96
DE SAUDE (Municipio sede
PLANALTO NORTE | Jaragua do Sul)
E NORDESTE
TOTAL 2.721 1.646 1.075 0 20 0 262 198 96
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 15 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 12 leitos
CLIiNICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO RISCO | Hospital Jaragua - CNES 2306344 N° DE LEITOS DE UCINCo: 06 leitos
DE REFERENCIA?
N° DE LEITOS DE UCINCa: 03 leitos POSSUI POSTO DE COLETA DE | (X)SIM ()NAO
LEITE HUMANO?

Hospital Amigo da Crianga; Atengao Hospitalar de Referéncia a Gestagdo de Alto Risco Tipo Il (GAR Il); Unidade de Assisténcia de
Alta Complexidade em Neurologia/Neurocirurgia; Laqueadura; Vasectomia; Unidade de Assisténcia de Alta Complexidade em Terapia
Nutricional; Enteral e Parenteral; UTI Il Adulto, UTI Il Pediatrica; Unidade de Terapia Intensiva Neonatal Tipo Il - UTIN II; Unidade de
Cuidados Intermediarios Neonatal Convencional (Ucinco); Unidade De Cuidados Intermediarios Neonatal Canguru (Ucinca);
Videocirurgias; PMAE - Componente Cirurgias.

HABILITACOES ATIVAS:

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVICO:

Gestao Municipal

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE

Municipal
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FINANCEIRO (ESTADUAL OU

MUNICIPAL):

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

MATERNIDADE DONA CATARINA KUSS - CNES 2379341

REGIQES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU | CURETAGEM| LAQUEADURA HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MAC,RORREGIAO DE | Planalto Norte 1.632 729 903 0 14 0 168 369 01
SAUDE PLANALTO | (Municipio sede]
NORTE E Mafra)
NORDESTE
TOTAL 1.632 729 903 0 14 0 168 369 01
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 12 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 14 leitos
CLINICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO RISCO| Maternidade Dona Catarina Kuss - N° DE LEITOS DE UCINCo: 04 leitos
DE REFERENCIA? CNES 2379341
N° DE LEITOS DE UCINCa: 04 leitos POSSUI POSTO DE COLETA (X) SIM () NAO
DE LEITE HUMANO?
HABILITAGOES ATIVAS: Hospital Amigo da Crianga, Laqueadura, Vasectomia, Unidade de Terapia Intensiva Neonatal Tipo Il - UTIN II, Unidade de

Cuidados Intermediarios Neonatal Convencional (UCINCO), Unidade de Cuidados Intermediarios Neonatal Canguru (UCINCA),
PMAE - Componente Cirurgias.

ESFERA DE GESTAO

RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU

Estadual
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MUNICIPAL):

NATUREZA JURIDICA:

Administragcédo Publica

HOSPITAL SANTA CRUZ DE CANOINHAS - CNES 2491249

REGIOES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU | CURETAGEM| LAQUEADURA [HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MACRORREGIAO Planalto Norte 490 128 362 0 01 0 87 89 03
DE SAUDE (Municipio sedé]
PLANALTO NORTE Canoinhas)
E NORDESTE
TOTAL 490 128 362 0 01 0 87 89 03
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 04 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 07 leitos
CLINICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO Maternidade Dona Catarina Kuss - N° DE LEITOS DE UCINCo: Nao possui

RISCO DE REFERENCIA?

CNES 2379341

N° DE LEITOS DE UCINCa:

Nao possui

POSSUI POSTO DE COLETA DE
LEITE HUMANO?

(X) SIM () NAO

HABILITAGOES ATIVAS:

Laqueadura, Vasectomia, UTI Il adulto, Videocirurgias, PMAE - Componente Cirurgias.

ESFERA DE GESTAO

RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Municipal

ESFERA DE GESTAO

RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU

MUNICIPAL):

Municipal

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos
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HOSPITAL FELIX DA COSTA GOMES - CNES 2490935

REGIQES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU | CURETAGEM| LAQUEADUR HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 AS 2023 2023
2023 2023 2023
MAC,RORREGIAO DE | Planalto Norte 212 91 121 0 01 0 49 44 28
SAUDE PLANALTO | (Municipio sede
NORTE E Trés Barras)
NORDESTE
TOTAL 212 91 121 0 01 0 49 44 28
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 03 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 03 leitos
CLINICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO Maternidade Dona Catarina Kuss - N° DE LEITOS DE UCINCo: N&o possui
RISCO DE REFERENCIA? CNES 2379341
N° DE LEITOS DE UCINCa: Nao possui POSSUI POSTO DE COLETA DE | () SIM (X) NAO
LEITE HUMANO?

HABILITAGOES ATIVAS:

Laqueadura, Vasectomia, Servigos hospitalares de referéncia para atengdo a pessoas com sofrimento ou transtorno mental
incluindo aquelas com necessidades decorrentes do uso de alcool e outras drogas.

ESFERA DE GESTAO

RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Municipal

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Municipal

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos
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HOSPITAL E MATERNIDADE SAGRADA FAMILIA - CNES 2521792

REGIOES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU | CURETAGEM| LAQUEADURA HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MAC’RORREGIAO DE | Planalto Norte 692 255 437 0 08 0 206 02 71
SAUDE PLANALTO | (Municipio sede
NORTE E Sao Bento do
NORDESTE Sul)
TOTAL 692 255 437 0 08 0 206 02 71
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 02 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 10 leitos
CLINICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO Maternidade Dona Catarina Kuss - N° DE LEITOS DE UCINCo: Nao possui

RISCO DE REFERENCIA?

CNES 2379341

N° DE LEITOS DE UCINCa:

Nao possui

POSSUI POSTO DE COLETA DE
LEITE HUMANO?

(X) SIM () NAO

HABILITAGOES ATIVAS:

Cuidados prolongados - enfermidades cardiovasculares, cuidados prolongados - enfermidades pneumologicas, cuidados
prolongados - enfermidades neuroldgicas, cuidados prolongados - enfermidades osteomuscular e do tecido conjuntivo,
enfermidades oncologicas, cuidados prolongados - enfermidades decorrentes da aids, cuidados prolongados - enfermidades devido
a causas externas, UNACON, laqueadura, vasectomia, unidade de assisténcia de alta complexidade em terapia nutricional, enteral
e parenteral, UTI Il adulto, videocirurgias, PMAE - componente cirurgias, Programa Mais Acesso a Especialistas.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVICO:

Gestao Municipal

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Municipal

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos
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HOSPITAL SAO BRAZ - CNES 2543044

REGIQES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU | CURETAGEM| LAQUEADURA |HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MAC,RORREGIAO DE | Planalto Norte 276 117 159 0 03 0 59 13 77
SAUDE PLANALTO | (Municipio sede]
NORTE E Porto Uni&o)
NORDESTE
TOTAL 276 117 159 0 03 0 59 13 77
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 02 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 08 leitos
CLINICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO RISCO| Maternidade Dona Catarina Kuss - N° DE LEITOS DE UCINCo: N&o possui
DE REFERENCIA? CNES 2379341
N° DE LEITOS DE UCINCa: Nao possui POSSUI POSTO DE COLETA DE | () SIM (X) NAO

LEITE HUMANO?

HABILITAGCOES ATIVAS:

Enfermidades Oncoldgicas, Hospital amigo da crianga, UNACON, Reconstrugdo mamaria pés-mastectomia total, Laqueadura,
Vasectomia, UTI Il adulto, PMAE - componente cirurgias.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos
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HOSPITAL RIO NEGRINHO - CNES 2521695

REGIOES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU | CURETAGEM| LAQUEADURA HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MACRORREGIAO Planalto Norte 340 88 252 0 03 0 83 42 36
DE SAUDE (Municipio sede]
PLANALTO NORTE Rio Negrinho)
E NORDESTE
TOTAL 340 88 252 0 03 0 83 42 36
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 09 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 03 leitos
CLINICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO Maternidade Dona Catarina Kuss - N° DE LEITOS DE UCINCo: Nao possui

RISCO DE REFERENCIA?

CNES 2379341

N° DE LEITOS DE UCINCa:

Nao possui

POSSUI POSTO DE COLETA DE

LEITE HUMANO?

(X) SIM () NAO

HABILITAGOES ATIVAS:

Cuidados prolongados - enfermidades cardiovasculares, Cuidados prolongados - enfermidades devido a causas externas, Unidade
de internagao em cuidados prolongados (UCP), Hospital amigo da crianga, Laqueadura, Vasectomia, Unidade de assisténcia de alta
complexidade em terapia nutricional, Enteral, UTI Il adulto, PMAE - componente cirurgias.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Municipal

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Municipal

NATUREZA JURIDICA:

Entidades Sem Fins Lucrativos
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MATERNIDADE DARCY VARGAS - CNES 2436477

REGIOES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU | CURETAGEM| LAQUEADURA [HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MAC'RORREGIAO DE Nordeste 5.590 3.586 2.004 0 43 02 576 285 02
SAUDE PLANALTO | (Municipio sede
NORTE E Joinville)
NORDESTE
TOTAL 5.590 3.586 2.004 0 43 02 576 285 02
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 28 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 15 leitos
CLiNICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO Maternidade Darcy Vargas - CNES N° DE LEITOS DE UCINCo: 14 leitos
RISCO DE REFERENCIA? 2436477
N° DE LEITOS DE UCINCa: 02 leitos POSSUI POSTO DE COLETA DE | (X) SIM () NAO

LEITE HUMANO?

HABILITAGOES ATIVAS:

Hospital amigo da crianga, Atencdo hospitalar de referéncia a gestagao de alto risco tipo Il (GAR Il), Casa da gestante, bebe e
puérpera, Laqueadura, Unidade de terapia intensiva neonatal tipo Il - UTIN II, Unidade de cuidados intermediarios neonatal
convencional (UCINCO), Unidade de cuidados intermediarios neonatal canguru (UCINCA) e PMAE - componente cirurgias.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVICO:

Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Administragéo Publica
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HOSPITAL MUNICIPAL NOSSA SENHORA DA GRACA - CNES 7105088

REGIOES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU | CURETAGEM| LAQUEADURA |HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MAC RORREGIAO Nordeste 419 232 187 0 02 02 22 94 02
DE SAUDE (Municipio sede]
PLANALTO NORTE Séao Francisco
E NORDESTE do Sul)
TOTAL 419 232 187 0 02 02 22 94 02
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 06 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 01 leito
CLINICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO Maternidade Darcy Vargas - CNES N° DE LEITOS DE UCINCo: ndo possui
RISCO DE REFERENCIA? 2436477
N° DE LEITOS DE UCINCa: nao possui POSSUI POSTO DE COLETA DE | () SIM (X) NAO
LEITE HUMANO?

HABILITAGOES ATIVAS:

Procedimentos cirurgicos, diagndsticos e terapéuticos - Hospital dia, Laqueadura e Vasectomia.

ESFERA DE GESTAO

RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestédo Municipal

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Municipal

NATUREZA JURIDICA:

Entidades Sem Fins Lucrativos
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4.3.5.6.2 Macrorregiao de Saude Serra Catarinense

HOSPITAL E MATERNIDADE TEREZA RAMOS - CNES 2504332

REGIQES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE | PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU | CURETAGEM| LAQUEADURA |HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO | FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MACRQRREGIAO DE Serra 2.351 1.380 971 02 27 13 359 49 63
SAUDE SERRA Catarinense
CATARINENSE (Municipio sed¢|
Lages)
TOTAL 2.351 1.380 971 02 27 13 359 49 63
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 27 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 08 leitos
CLINICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO RISCO | Hospital e Maternidade Tereza Ramos N° DE LEITOS DE UCINCo: 06 leitos
DE REFERENCIA? - CNES 2504332
N° DE LEITOS DE UCINCa: 04 leitos POSSUI POSTO DE COLETA DE | (X) SIM () NAO
LEITE HUMANO?

HABILITAGCOES ATIVAS: Unidade de assisténcia de alta complexidades ao paciente portador de obesidade grave, Enfermidades Oncoldgicas, Servigo
hospitalar para tratamento AIDS, Hospital dia - AIDS, Hospital amigo da crianga, Ateng&o hospitalar de referéncia a gestacdo de alto
risco tipo Il (GAR 1l), Casa da gestante, bebe e puérpera, UNACON, UNACON com servigo de radioterapia, Reconstru¢do mamaria
pos-mastectomia total, Laqueadura, Vasectomia, Unidade de assisténcia de alta complexidade em terapia nutricional, Enteral e
parenteral, UTI Il adulto, Unidade de terapia intensiva neonatal tipo Il - UTIN II, Unidade de cuidados intermediarios neonatal
convencional (UCINCO), Unidade de cuidados intermediarios neonatal canguru (UCINCA), Videocirurgias e PMAE - Componente

Cirurgias.

ESFERA DE GESTAO Gestao Estadual
RESPONSAVEL PELO SERVICO:
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ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Administragéo Publica

HOSPITAL DE CARIDADE CORAGAO DE JESUS - CNES 2300516

REGIQES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU | CURETAGEM|LAQUEADURA |HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MACRORREGIAO DE Serra 231 175 56 0 03 06 54 78 71
SAUDE SERRA Catarinense
CATARINENSE (Municipio sedé]
Sao Joaquim)
TOTAL 231 175 56 0 03 06 54 78 71
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 03 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 03 leitos
CLINICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO Hospital e Maternidade Tereza Ramos N° DE LEITOS DE UCINCo: nao possui
RISCO DE REFERENCIA? - CNES 2504332
N° DE LEITOS DE UCINCa: n&o possui POSSUI POSTO DE COLETA DE | (X) SIM () NAO
LEITE HUMANO?

HABILITAGOES ATIVAS:

Cuidados Prolongados - Enfermidades Cardiovasculares, Cuidados Prolongados - Enfermidades Pneumologicas, Cuidados
Prolongados - Enfermidades Neuroldgicas, Cuidados Prolongados - Enfermidades Osteomuscular e do Tecido Conjuntivo,
Enfermidades Oncologicas, Cuidados Prolongados - Enfermidades Devido a Causas Externas, Unidade de Internagdo em Cuidados
Prolongados(UCP), Laqueadura, Vasectomia, PMAE - Componente Cirurgias.

ESFERA DE GESTAO

Gestdo Dupla
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RESPONSAVEL PELO SERVICO:

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Entidades Sem Fins Lucrativos

4.3.5.6.3 Macrorregiao de Saude Grande Florianépolis

HOSPITAL MONSENHOR JOSE LOCKS DE SAO JOAO BATISTA - CNES- 2418967

REGIQES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU | CURETAGEM| LAQUEADURA [HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MACRORREGIAO Grande 243 93 150 0 02 0 13 46 32
DE SAUDE GRANDE Floriandépolis
FLORIANOPOLIS (Municipio sede
Sé&o Joado
Batista)
TOTAL 243 93 150 0 02 0 13 46 32
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 03 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 04 leitos
CLINICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO Maternidade Carmela Dutra - CNES N° DE LEITOS DE UCINCo: ndo possui
RISCO DE REFERENCIA? 19283
N° DE LEITOS DE UCINCa: n3o possui POSSUI POSTO DE COLETA DE | () SIM (X) NAO

LEITE HUMANO?

HABILITAGOES ATIVAS:

Laqueadura, Vasectomia, PMAE - componente Cirurgias
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ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Municipal

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Municipal

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

HOSPITAL REGIONAL DE BIGUACU HELMUTH NASS - CNES 7486596

REGIOES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU | CURETAGEM| LAQUEADURA |HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MACRORREGIAO Grande 1.690 1.250 440 0 10 02 110 65 31
DE SAUDE Florianépolis
GRANDE (Municipio
FLORIANOPOLIS sede Biguacu)
TOTAL 1.690 1.250 440 0 10 02 110 65 31
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 14 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 04 leitos
CLINICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO Maternidade Carmela Dutra - CNES N° DE LEITOS DE UCINCo: nao possui

RISCO DE REFERENCIA?

19283.
Apos habilitagdo - Hospital Regional de
Biguagu Helmuth Nass - CNES 7486596

N° DE LEITOS DE UCINCa:

Nnao possui

POSSUI POSTO DE COLETA DE
LEITE HUMANO?

() SIM (X) NAO

HABILITAGOES ATIVAS:

Laqueadura, Vasectomia, UTI Il adulto, Unidade de terapia intensiva neonatal tipo Il - UTIN I, PMAE - componente cirurgico.
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ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestéao Municipal

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Municipal

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

HOSPITAL REGIONAL DE SAO JOSE DR HOMERO MIRANDA GOMES - CNES 2555646

REGIQES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU | CURETAGEM| LAQUEADURA |HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MACRORREGIAO Grande 3.230 1.981 1.249 01 31 53 434 158 61
DE SAUDE GRANDE Florianépolis
FLORIANOPOLIS (Municipio sede
Sao José)
TOTAL 3.230 1.981 1.249 01 31 53 434 158 61
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 34 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 18 leitos
CLINICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO Hospital Regional de Sao José Dr N° DE LEITOS DE UCINCo: 10 leitos

RISCO DE REFERENCIA?

Homero Miranda Gomes - CNES
2555646

N° DE LEITOS DE UCINCa:

nao possui

POSSUI POSTO DE COLETA DE
LEITE HUMANO?

(X) SIM () NAO

HABILITAGOES ATIVAS:

Centro de Referencia em Atencao a Saude do Idoso, Unid.De Assist. de Alta Complexidade ao Paciente Portador de Obesidade
Grave, Assisténcia de Alta Complexidade ao Individuo com Obesidade, Centro de Referéncia em Oftalmologia, Tratamento do
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Glaucoma com Medicamentos no Ambito da Politica Nacional de Atengdo Oftalmolégica, Servigo Hospitalar para Tratamento Aids,
Procedimentos Cirurgicos, Diagnosticos e Terapeuticos - Hospital Dia, Hospital Dia - Aids, Internagao Domiciliar, Atengdo Hospitalar
de Referéncia a Gestacdo de Alto Risco Tipo | (GAR 1), Hospital Amigo da Crianga, Laqueadura,Vasectomia, Unidade de
Assisténcia de Alta Complexidade em Terapia Nutricional*, Enteral e Parenteral, Transplante de Cornea/Esclera, Banco de Tecido
Ocular Humano, Retirada de Orgéos e Tecidos, Transplante de Tecido Musculo Esquelético, Unidade de Assisténcia de Alta
Complexidade em Traumato-Ortopedia*, UTI Il Adulto, Unidade de Terapia Intensiva Neonatal Tipo Il - UTIN II, Hospital Tipo Il Em
Urgencia, Unidade de Cuidados Intermediarios Neonatal Convencional (Ucinco), PMAE - Componente Cirurgias.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Administragédo Publica

HOSPITAL UNIVERSITARIO PROFESSOR POLYDORO ERNANI DE SAO THIAGO - CNES- 3157245

REGIQES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU CURETAGEM| LAQUEADURA |HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MACRORREGIAO Grande 1.537 1.007 530 01 25 137 46 166 52
DE SAUDE GRANDE Floriandpolis
FLORIANOPOLIS (Municipio sede
Floriandpolis)
TOTAL 1.537 1.007 530 01 25 137 46 166 52
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 20 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 05 leitos
CLINICOS: CIRURGICOS:
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QUAL O HOSPITAL DE ALTO
RISCO DE REFERENCIA?

Hospital Universitario Professor N° DE LEITOS DE UCINCo: 04 leitos
Polydoro Ernani de Sao Thiago -

CNES- 3157245

N° DE LEITOS DE UCINCa:

POSSUI POSTO DE COLETA DE | (X) SIM () NAO
LEITE HUMANO?

nao possui

HABILITAGOES ATIVAS:

Centro de referéncia em atencdo a saude do idoso, Unid. de assist. de alta complexidade ao paciente portador de obesidade grave
unid. de. assist. de alta complexidade ao paciente portador de obesidade grave, Atencédo especializada as pessoas com deficiéncia
auditiva, Tratamento do glaucoma com medicamentos no ambiente da politica nacional de atengéo oftalmolégica, Unidade de
assisténcia de alta complexidade cardiovascular, Cirurgia vascular, Cirurgia vascular e procedimentos endovasculares
extracardiacos, Cuidados prolongados - enfermidades cardiovasculares, Cuidados prolongados - enfermidades pneumologicas,
Cuidados prolongados - enfermidades neuroldgicas, Cuidados prolongados - enfermidades osteomuscular e do tecido conjuntivo,
Cuidados prolongados - enfermidades decorrentes da AIDS, Cuidados prolongados - enfermidades devido a causas externas,
Servigo hospitalar para tratamento AIDS, Laboratério especializado em contagem de linfocitos T CD4+/CD8+ e HIV-1 quantificagdo
do RNA, Procedimentos cirurgicos, diagnoésticos ou terapéuticos - hospital Dia, Hospital amigo da crianga, Atencao Hospitalar De
Referencia A Gestacao De Alto Risco Tipo Il (GAR Il) Atencao especializada em DRC com hemodidlise, Atengéo especializada em
DRC com didlise peritoneal, Atencdo hospitalizada em DRC nos estagios 4 e 5 (pre-dialitico), UNACON com servico de
hematologia, Laqueadura, Vasectomia, Centro de reabilitagdo auditiva na alta complexidade, Centro de referéncia em alta
complexidade terapia nutricional, Enteral e parenteral, Transplante de cornea/esclera, Transplante de Figado, Retirada de 6rgéos e
tecidos, Transplante de pele, Incremento financeiro SNT figado nivel A, UTI Il adulto, Unidade de terapia intenciva neonatal tipo Il -
UTIN Il, Hospital tipo Il em urgencia, Unidade de cuidados intermediarios neonatal convencional (UNCINCO), Videocirurgias, PMAE
-componente cirurgia e Laboratorio de Exames citopatologicos de colo de utero - tipo I.

ESFERA DE GESTAO

RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Entidades Sem Fins Lucrativos
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MATERNIDADE CARMELA DUTRA - CNES 19283

REGIOES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU | CURETAGEM| LAQUEADURA [HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MACRORREGIAO Grande 3.410 2.209 1.201 0 34 314 287 30 174
DE SAUDE GRANDE Floriandpolis
FLORIANOPOLIS (Municipio sede]
Florianopolis)
TOTAL 3.410 2.209 1.201 0 34 314 287 30 174
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 37 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 11 leitos
CLINICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO Maternidade Carmela Dutra - CNES N° DE LEITOS DE UCINCo: nao possui
RISCO DE REFERENCIA? 19283
N° DE LEITOS DE UCINCa: n&o possui POSSUI POSTO DE COLETA DE | (X) SIM () NAO
LEITE HUMANO?

HABILITAGOES ATIVAS:

Procedimentos cirurgicos, diagnoésticos ou terapéuticos - hospital Dia, Referéncia hospitalar em atendimento terciario a gestagéo de
alto risco, Hospital amigo da crianga, Hospital geral com cirurgia oncoldgica, Reconstrugdo mamaria pos-mastectomia total,
Laqueadura, Unidade de terapia intensiva neonatal tipo Il - UTIN II, Videocirurgia e PMAE - componente cirurgias.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Administragéo Publica
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HOSPITAL REGIONAL DO OESTE - CNES 2537788

REGIQES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU | CURETAGEM| LAQUEADURA |HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MACRORREGIAO Oeste 3.226 1.682 1.544 0 32 05 236 83 47
DE SAUDE GRANDE | (Municipio sede
OESTE Chapecd)
TOTAL 3.226 1.682 1.544 0 32 05 236 83 47
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 09 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 20 leitos
CLiNICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO Hospital Regional do Oeste - CNES N° DE LEITOS DE UCINCo: nao possui

RISCO DE REFERENCIA?

2537788

N° DE LEITOS DE UCINCa:

nao possui

POSSUI POSTO DE COLETA DE
LEITE HUMANO?

(X) SIM () NAO

HABILITAGOES ATIVAS:

Cuidados prolongados - enfermidades osteomuscular e do tecido conjuntivo, Enfermidades Oncologicas, Servigco hospitalar para
tratamento AIDS, Hospital amigo da crianga, Atencdo hospitalar de referéncia a gestagdo de alto risco tipo Il (GAR Il), Unidade de
assisténcia de alta complexidade em neurologia/neurocirurgia, Centro de atendimento de urgéncia tipo Il aos pacientes com AVC,
UNACON com servigo de radioterapia, UNACON com servigco de hematologia, Oncologia cirirgica hospital porte A, Laqueadura,
Vasectomia, Unidade de Assisténcia de alta complexidade em terapia nutricional, Enteral e Parenteral, Transplantes de
cornealesclera, Transplante de Rim, Banco de tecido ocular humano, Retirada de 6rgéos e tecidos, Incremento financeiro SNT rim
nivel A, Unidade de assisténcia de alta complexidade em traumatismo-ortopedia, UTI Il adulto, UTI Il pediatrica, Unidade de terapia
intensiva neonatal tipo Il - UTIN I, Hospital tipo Il em urgencia, videocirurgias e PMAE - componente cirurgias.

ESFERA DE GESTAO

RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE

Estadual
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FINANCEIRO (ESTADUAL OU

MUNICIPAL):

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

HOSPITAL PALMITOS - CNES 2664984

REGIQES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU CURETAGEM| LAQUEADURA [HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MACRORREGIAO DE Oeste 49 21 28 0 0 0 09 03 25
SAUDE GRANDE (Municipio sede|
OESTE Palmitos)
TOTAL 49 21 28 0 0 0 09 03 25
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 02 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 04 leitos
CLIiNICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO Hospital Regional do Oeste - CNES N° DE LEITOS DE UCINCo: nao possui
RISCO DE REFERENCIA? 2537788
N° DE LEITOS DE UCINCa: nao possui POSSUI POSTO DE COLETA DE | () SIM (X) NAO

LEITE HUMANO?

HABILITAGOES ATIVAS:

Laqueadura, Vasectomia, PMAE - componente cirurgico.

ESFERA DE GESTAO

RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestéo Dupla

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Estadual
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NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

HOSPITAL DE PINHALZINHO - CNES 2537826

REGIQES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU | CURETAGEM| LAQUEADURA |HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MAC RORREGIZ\O Oeste 228 134 94 0 02 0 11 05 15
DE SAUDE GRANDE | (Municipio sede]
OESTE Pinhalzinho)
TOTAL 228 134 94 0 02 0 11 05 15
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 02 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 02 leitos
CLINICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO Hospital Regional do Oeste - CNES N° DE LEITOS DE UCINCo: ndo possui
RISCO DE REFERENCIA? 2537788
N° DE LEITOS DE UCINCa: n3o possui POSSUI POSTO DE COLETA DE | () SIM (X) NAO

LEITE HUMANO?

HABILITAGOES ATIVAS:

Laqueadura, Vasectomia, PMAE - componente cirurgico.

ESFERA DE GESTAO

RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO

RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU

MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Entidade com Fins Lucrativos
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HOSPITAL REGIONAL TEREZINHA GAIO BASSO - CNES 6683134

REGIQES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU | CURETAGEM| LAQUEADURA HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MACRORREGIAO Extremo Oeste 822 516 306 0 14 0 144 45 07
DE SAUDE (Municipio sede
GRANDE OESTE | Sao Miguel do
Oeste)
TOTAL 822 516 326 0 14 0 144 45 07
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 02 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 05 leitos
CLINICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO Hospital Regional do Oeste - CNES N° DE LEITOS DE UCINCo: n&o possui
RISCO DE REFERENCIA? 2537788 e Hospital Regional Sao Paulo
ASSEC - CNES 2411393.
Apds habilitacdo, Hospital Regional
Terezinha Gaio Basso - CNES 6683134
N° DE LEITOS DE UCINCa: n&o possui POSSUI POSTO DE COLETA DE | () SIM (X) NAO

LEITE HUMANO?

HABILITAGOES ATIVAS:

UNACON, UTI Il adulto, PMAE - componente cirurgico.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVICO:

Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Estadual
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NATUREZA JURIDICA:

Administragao Publica

INSTITUTO SANTE HOSPITAL DE DIONiSIO CERQUEIRA - CNES 2658372

REGIQES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU | CURETAGEM| LAQUEADURA [HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MACRORREGIAO Extremo Oeste 0 0 0 0 0 00 24 34 00
DE SAUDE (Municipio sede
GRANDE OESTE Dionisio
Cerqueira)
TOTAL 0 0 0 0 0 00 24 34 00
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 03 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 02 leitos
CLINICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO Hospital Regional do Oeste - CNES N° DE LEITOS DE UCINCo: nao possui
RISCO DE REFERENCIA? 2537788 e Hospital Regional S&o Paulo
ASSEC - CNES 2411393.
Ap6s habilitagdo, Hospital Regional
Terezinha Gaio Basso - CNES 6683134
N° DE LEITOS DE UCINCa: n3o possui POSSUI POSTO DE COLETA DE | () SIM (X) NAO

LEITE HUMANO?

HABILITAGOES ATIVAS:

Laqueadura, Vasectomia.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Municipal

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU

Municipal
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MUNICIPAL):

NATUREZA JURIDICA:

Entidades Sem Fins Lucrativos

INSTITUTO SANTE HOSPITAL SAGRADA FAMILIA ITAPIRANGA- CNES 5749018

REGIQES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU | CURETAGEM| LAQUEADURA [HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MACRORREGIAO |[Extremo Oeste| 70 22 48 0 01 01 22 37 18
DE SAUDE 'Municipio sede
GRANDE OESTE Itapiranga)
TOTAL 70 22 48 0 01 01 22 37 18
N° DE LEITOS ) 01 leito N° DE LEITOS OBSTETRICOS 03 leitos
OBSTETRICOS CLINICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO Hospital Regional do Oeste - CNES N° DE LEITOS DE UCINCo: nao possui
RISCO DE REFERENCIA? 2537788 e Hospital Regional S&o Paulo
ASSEC - CNES 2411393.
Apos habilitagdo, Hospital Regional
Terezinha Gaio Basso - CNES 6683134
N° DE LEITOS DE UCINCa: n&o possui POSSUI POSTO DE COLETA DE | () SIM (X) NAO

LEITE HUMANO?

HABILITAGOES ATIVAS:

Laqueadura, Vasectomia e PMAE - componente Cirurgias.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVICO:

Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE

Estadual
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FINANCEIRO (ESTADUAL OU

MUNICIPAL):
NATUREZA JURIDICA: Entidade Sem Fins Lucrativos
HOSPITAL SAO JOSE DE MARAVILHA - CNES 2538180
REGIQES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU CURETAGEM| LAQUEADURA HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MACRORREGIAO Extremo Oeste 422 43 379 0 07 0 74 07 83
DE SAUDE Municipio sede
GRANDE OESTE Maravilha)
TOTAL 422 43 379 0 07 0 74 07 83
N° DE LEITOS ) 01 leito N° DE LEITOS OBSTETRICOS 05 leitos
OBSTETRICOS CLINICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO Hospital Regional do Oeste - CNES N° DE LEITOS DE UCINCo: ndo possui
RISCO DE REFERENCIA? 2537788 e Hospital Regional Sdo Paulo
ASSEC - CNES 2411393.
Apds habilitagdo, Hospital Regional
Terezinha Gaio Basso - CNES 6683134
N° DE LEITOS DE UCINCa: nao possui POSSUI POSTO DE COLETA DE | () SIM (X) NAO

LEITE HUMANO?

HABILITAGOES ATIVAS:

Laqueadura, Vasectomia, UTI Il adulto e PMAE - componente Cirurgias.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO

Estadual
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RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

HOSPITAL PALMA SOLA - CNES 2378213

REGIQES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU | CURETAGEM| LAQUEADURA HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MACRORRjEGIAO Extremo Oeste 96 16 80 0 0 00 20 00 08
DE SAUDE (Municipio sede
GRANDE OESTE Palma Sola)
TOTAL 96 16 80 0 0 00 20 00 08
N° DE LEITOS ) 02 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 02 leitos
OBSTETRICOS CLINICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO Hospital Regional do Oeste - CNES N° DE LEITOS DE UCINCo: n&o possui
RISCO DE REFERENCIA? 2537788 e Hospital Regional Sdo Paulo
ASSEC - CNES 2411393.
Apdés habilitacdo, Hospital Regional
Terezinha Gaio Basso - CNES 6683134
N° DE LEITOS DE UCINCa: n&o possui POSSUI POSTO DE COLETA DE | () SIM (X) NAO

LEITE HUMANO?

HABILITAGOES ATIVAS:

Laqueadura e Vasectomia.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual
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ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Entidades Empresariais

HOSPITAL REGIONAL SAO PAULO ASSEC - CNES 2411393

REGIQES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE | PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU | CURETAGEM| LAQUEADURA [HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO | FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MACRORREGII\O DE Xanxeré 1.143 453 690 04 19 0 121 27 02
SAUDE GRANDE (Municipio sed¢|
OESTE Xanxeré)
TOTAL 1.143 453 690 04 19 0 121 27 02
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 05 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 05 leitos
CLINICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO RISCO | Hospital Regional Sdo Paulo ASSEC - N° DE LEITOS DE UCINCo: 04 leitos

DE REFERENCIA?

CNES 2411393

N° DE LEITOS DE UCINCa:

02 leitos

POSSUI POSTO DE COLETA DE
LEITE HUMANO?

() SIM (X) NAO

HABILITAGOES ATIVAS:

Unidade de assisténcia de Alta complexidade cardiovascular,
Cirurgia vascular e procedimentos endovasculares extracardiacos,

intervencionista,

Cirurgia vascular,

Cirurgia cardiovascular e procedimentos em cardiologia

Laboratério de

eletrofisiologia, cirurgia cardiovascular e procedimentos de cardiologia intervencionista,o, Servigco hospitalar para tratamento AIDS,
Hospital amigo da crianca, UTI Il adulto, UTI coronariana tipo Il, Unidade de terapia intensiva neonatal tipo Il - UTIN II, Unidade de
cuidados intermediarios neonatal convencional (UCINCO, Unidade de cuidado intermediario neonatal canguru (UCINCA) PMAE-

componente cirurgias.
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ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVICO:

Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE

FINANCEIRO (ESTADUAL OU

MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Entidades Sem Fins Lucrativos

HOSPITAL ROGACIONISTA EVANGELICO - CNES 2410834

REGIOES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU | CURETAGEM| LAQUEADURA HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MACRORREGIAO Xanxeré 110 15 95 0 0 14 39 22 05
DE SAUDE GRANDE | (Municipio sede]
OESTE Abelardo Luz)
TOTAL 110 15 95 0 0 14 39 22 05
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 02 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 03 leitos
CLINICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO Hospital Regional Séo Paulo ASSEC - N° DE LEITOS DE UCINCo: NAO POSSUI

RISCO DE REFERENCIA?

CNES 2411393

N° DE LEITOS DE UCINCa:

NAO POSSUI

POSSUI POSTO DE COLETA DE
LEITE HUMANO?

() SIM (X) NAO

HABILITAGOES ATIVAS:

Laqueadura, Vasectomia e PMAE- componente cirurgias.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestéo Dupla




224

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE

FINANCEIRO (ESTADUAL OU

MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

HOSPITAL SANTO ANTONIO CAMPO ERE - CNES 2537850

REGIQES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU | CURETAGEM|LAQUEADURA |HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MACRORREGIAO Xanxeré 109 65 44 0 0 0 04 0 0
DE SAUDE GRANDE | (Municipio sede]
OESTE Campo Eré)
TOTAL 109 65 44 0 0 0 04 0 0
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 03 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 01 leito
CLINICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO Hospital Regional Sdo Paulo ASSEC - N° DE LEITOS DE UCINCo: NAO POSSUI
RISCO DE REFERENCIA? CNES 2411393
N° DE LEITOS DE UCINCa: NAO POSSUI POSSUI POSTO DE COLETA DE | () SIM (X) NAO
LEITE HUMANO?
HABILITACOES ATIVAS: N&o possui

ESFERA DE GESTAO

RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU

Estadual
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MUNICIPAL):

NATUREZA JURIDICA:

Entidades Empresariais

HOSPITAL SAO CRISTOVAO - CNES 2652099

REGIOES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU CURETAGEM| LAQUEADURA |HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MACRORREGIAO DE Xanxeré 73 03 70 0 0 0 06 05 01
SAUDE GRANDE (Municipio sedé]
OESTE Faxinal dos
Guedes)
TOTAL 73 03 70 0 0 0 06 05 01
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 01 leito N° DE LEITOS OBSTETRICOS 02 leitos
CLINICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO Hospital Regional Sdo Paulo ASSEC - N° DE LEITOS DE UCINCo: NAO POSSUI
RISCO DE REFERENCIA? CNES 2411393
N° DE LEITOS DE UCINCa: NAO POSSUI POSSUI POSTO DE COLETA DE | () SIM (X) NAO

LEITE HUMANO?

HABILITAGOES ATIVAS:

Laqueadura, Vasectomia e PMAE - componente cirurgias.

ESFERA DE GESTAO

RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Estadual
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NATUREZA JURIDICA:

Entidades Sem Fins Lucrativos

HOSPITAL DA FUNDAGAO - CNES 2553155

REGIQES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU | CURETAGEM| LAQUEADURA [HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023
MACRORREGIAO DE Xanxeré 200 99 0 02 0 36 01 0
SAUDE GRANDE (Municipio sedé|
OESTE Sao Lourengo
do Oeste)
TOTAL 200 99 0 02 0 36 01 0
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 03 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 05 leitos
CLINICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO Hospital Regional Sdo Paulo ASSEC - N° DE LEITOS DE UCINCo: NAO POSSUI
RISCO DE REFERENCIA? CNES 2411393
N° DE LEITOS DE UCINCa: NAO POSSUI POSSUI POSTO DE COLETA DE | () SIM (X) NAO

LEITE HUMANO?

HABILITAGOES ATIVAS:

Laqueadura, Vasectomia.

ESFERA DE GESTAO

RESPONSAVEL PELO SERVICO:

Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos
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ASSOCIAGAO HOSPITALAR DE VARGEAO - CNES 2411245

REGIQES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE | PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU | CURETAGEM| LAQUEADURA [HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO | FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MACRORREGIAO DE Xanxeré 27 01 26 0 01 0 12 1 24
SAUDE GRANDE (Municipio sede|
OESTE Vargeéo)
TOTAL 27 01 26 0 01 0 12 1 24
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 02 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS NAO POSSUI
CLiNICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO Hospital Regional Sdo Paulo ASSEC - N° DE LEITOS DE UCINCo: NAO POSSUI
RISCO DE REFERENCIA? CNES 2411393
N° DE LEITOS DE UCINCa: NAO POSSUI POSSUI POSTO DE COLETA DE | () SIM (X) NAO

LEITE HUMANO?

HABILITAGOES ATIVAS:

Laqueadura, Vasectomia e PMAE - componente cirurgias.

ESFERA DE GESTAO

RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos
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HOSPITAL FREI BRUNO - CNES 2411415

REGIOES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU | CURETAGEM| LAQUEADURA [HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MACRORREGIAO DE Xanxeré 216 62 154 0 01 01 26 06 0
SAUDE GRANDE (Municipio sede
OESTE Xaxim)
TOTAL 216 62 154 0 01 01 26 06 0
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 02 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 05 leitos
CLINICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO Hospital Regional S&o Paulo ASSEC - N° DE LEITOS DE UCINCo: N&o Possui
RISCO DE REFERENCIA? CNES 2411393
N° DE LEITOS DE UCINCa: Nao Possui POSSUI POSTO DE COLETA DE | () SIM (X) NAO
LEITE HUMANO?
HABILITAGOES ATIVAS: Nao possui

ESFERA DE GESTAO

RESPONSAVEL PELO SERVICO:

Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos
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HOSPITAL HELIO ANJOS ORTIZ - CNES 2302101

LEITE HUMANO?

REGIQES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU | CURETAGEM| LAQUEADURA HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MAQRORREGIAO DE Alto Vale do 879 460 419 0 10 18 60 68 59
SAUDE MEIO OESTE Rio do Peixe
(Municipio sed¢|
Curitibanos)
TOTAL 879 460 419 0 10 18 60 68 59
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 12 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 10 leitos
CLINICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO Hospital Helio Anjos Ortiz - CNES N° DE LEITOS DE UCINCo: 06 leitos
RISCO DE REFERENCIA? 2302101
N° DE LEITOS DE UCINCa: 03 leitos POSSUI POSTO DE COLETA DE | (X) SIM () NAO

HABILITAGOES ATIVAS:

Hospital Amigo da Crianga, Atengdo hospitalar de referéncia a gestagdo de alto risco tipo Il (GAR Il), Casa gestante, bebe,
puérpera, Laqueadura, Vasectomia, Unidade de assisténcia de alta complexidade em terapia nutricional, Enteral e Parenteral, UTI Il
adulto, UTI Il pediatrica, Unidade de terapia neonatal tipo Il - UTIN |l, Unidade de cuidados intermediarios neonatal convencional
(UCINCO), Unidade de cuidados intermediarios neonatal cegonha (UCINCA)

ESFERA DE GESTAO

RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Estadual
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NATUREZA JURIDICA:

Entidades Sem Fins Lucrativos

HOSPITAL MAICE - CNES 2301830

REGIQES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU | CURETAGEM| LAQUEADURA |HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MA(}RORREGIZ\O DE Alto Vale do 1.075 595 480 01 17 00 88 1M1 12
SAUDE MEIO OESTE Rio do Peixe
(Municipio sede
Cacador)
TOTAL 1.075 595 480 01 17 00 88 111 12
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 02 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 11 leitos
CLINICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO RISCO | Hospital Helio Anjos Ortiz - CNES N° DE LEITOS DE UCINCo: N&o Possui

DE REFERENCIA?

2302101

N° DE LEITOS DE UCINCa:

Nao Possui

POSSUI POSTO DE COLETA DE
LEITE HUMANO?

() SIM (X) NAO

HABILITAGOES ATIVAS:

Unidade de assisténcia de alta complexidade cardiovascular e procedimentos em cardiologia interventiva, Cirurgia vascular, Unidade
de assisténcia de alta complexidade em neurologia/neurocirurgia, Laqueadura, Vasectomia, Unidade de assisténcia de alta
complexidade em terapia nutricional, Enteral e parenteral, Unidade de assisténcia de alta complexidade em traumatismo-ortopedia e

UTI Il adulto.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVICO:

Gestao Dupla

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE

FINANCEIRO (ESTADUAL OU

Estadual
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MUNICIPAL):

NATUREZA JURIDICA:

Entidades Sem Fins Lucrativos

AFSC - CNES 7274351

REGIOES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS | PARTOS CESAREA OBITOS OBITOS AMIU | CURETAGEM| LAQUEADUR HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAIS S MATERNOS| FETAL 2023 2023 AS 2023 2023
2023 2023 2023 2023
MA(}RORREGIAO DE Alto Vale do 401 88 313 0 03 00 47 189 00
SAUDE MEIO OESTE Rio do Peixe
(Municipio sede|
Fraiburgo)
TOTAL 401 88 313 0 03 00 47 189 00
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 03 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 06 leitos
CLiNICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO Hospital Helio Anjos Ortiz - CNES N° DE LEITOS DE UCINCo: Nao Possui
RISCO DE REFERENCIA? 2302101
N° DE LEITOS DE UCINCa: N&o Possui POSSUI POSTO DE COLETA DE | () SIM (X) NAO

LEITE HUMANO?

HABILITAGOES ATIVAS:

Procedimentos cirurgicos, diagnosticos e terapéuticos - Hospital Dia, Laqueadura, Vasectomia, PMAE - componente cirurgias.

ESFERA DE GESTAO

RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO

RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU

MUNICIPAL):

Estadual
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NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

HOSPITAL SALVATORIANO DIVINO SALVADOR - CNES 2302500

REGIQES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU | CURETAGEM| LAQUEADURA [HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MACRQRREGIAO Alto Vale do 604 36 568 0 02 02 59 76 56
DE SAUDE MEIO Rio do Peixe
OESTE (Municipio sed¢|
Videira)
TOTAL 604 36 568 0 02 02 59 76 56
N° DE LEITOS OBSTETRICOS Nao Possui N° DE LEITOS OBSTETRICOS 05 leitos
CLINICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO Hospital Helio Anjos Ortiz - CNES N° DE LEITOS DE UCINCo: N&o Possui
RISCO DE REFERENCIA? 2302101
N° DE LEITOS DE UCINCa: N&o Possui POSSUI POSTO DE COLETA DE | () SIM (X) NAO

LEITE HUMANO?

HABILITAGOES ATIVAS:

Laqueadura, Vasectomia, Unidade de assisténcia de alta complexidade em terapia nutricional, Enteral, Unidade de assisténcia de
alta complexidade em traumato-ortopedia, UTI Il adulto e PMAE - componente cirurgias.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU

MUNICIPAL):

Estadual
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NATUREZA JURIDICA:

Entidades Sem Fins Lucrativos

HOSPITAL SAO FRANCISCO - CNES 2303892

REGIQES N° DE N° DE N°'DE [\l° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU CURETAGEM| LAQUEADURA HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MA@RORREGIAO DE Alto Uruguai 1.014 420 594 0 13 00 92 60 00
SAUDE MEIO OESTE Catarinense
(Municipio sede
Concordia
TOTAL 1.014 420 594 0 13 00 92 60 00
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 08 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 05 leitos
CLINICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO Hospital Sdo Francisco - CNES N° DE LEITOS DE UCINCo: N&o Possui

RISCO DE REFERENCIA?

2303892

N° DE LEITOS DE UCINCa:

Nao Possui

POSSUI POSTO DE COLETA DE
LEITE HUMANO?

(X) SIM () NAO

HABILITAGOES ATIVAS:

Atengdo especializada em DRC com hemodialise, Atengao especializada em DRC com dialise peritoneal, Atengédo especializada em
DRC nos estagios 4 e 5 (pré-dialitico), Unidade de assisténcia de alta complexidade em neurologia/neurocirurgia, Laqueadura,
Vasectomia, Unidade de assisténcia de alta complexidade em terapia nutricional, Enteral e parenteral, Unidade de assisténcia de
alta complexidade em traumato-ortopedia, UTI Il adulto, UTI Il pediatrica, Unidade de terapia intensiva neonatal tipo Il - UTIN II, UTI
adulto, Hospital tipo Il em urgencia, PMAE - componente cirurgias e Laboratério de exames citopatoldgicos do colo de utero - tipo 1.

ESFERA DE GESTAO

RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Municipal

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE

Municipal
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FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

COMPLEXO HOSPITALAR DIAMANTINA - CNES 2557975

REGIQES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU | CURETAGEM| LAQUEADURA [HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MACRQRREGIAO Alto Uruguai 00 00 00 00 00 00 00 00 00
DE SAUDE MEIO Catarinense
OESTE (Municipio sedé]
Irani)
TOTAL 00 00 00 00 00 00 00 00 00
N° DE LEITOS OBSTETRICOS Nao Possui N° DE LEITOS OBSTETRICOS 01 leito
CLINICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO Hospital Sdo Francisco - CNES N° DE LEITOS DE UCINCo: Nao Possui
RISCO DE REFERENCIA? 2303892
N° DE LEITOS DE UCINCa: Nao Possui POSSUI POSTO DE COLETA DE | () SIM (X) NAO

LEITE HUMANO?

HABILITAGOES ATIVAS:

Laqueadura e Vasectomia.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestéo Dupla

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE

FINANCEIRO (ESTADUAL OU

Estadual
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MUNICIPAL):

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

HOSPITAL SAO ROQUE DE SEARA - CNES 2304155

REGIOES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE | PARTOS PARTO CESAREA OBITO oBITO AMIU | CURETAGEM| LAQUEADURA |[HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO | FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
Alto Uruguai 113 32 81 0 01 00 40 00 88
MACRORREGIAO DE | Catarinense
SAUDE MEIO OESTE | (Municipio sede
Seara)
TOTAL 13 32 81 0 01 00 40 00 88
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 01 leito N° DE LEITOS OBSTETRICOS 02 leitos
CLINICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO Hospital Sdo Francisco - CNES N° DE LEITOS DE UCINCo: Nao Possui
RISCO DE REFERENCIA? 2303892
N° DE LEITOS DE UCINCa: N&o Possui POSSUI POSTO DE COLETA DE | () SIM (X) NAO

LEITE HUMANO?

HABILITAGOES ATIVAS:

Cuidados prolongados - enfermidades pneumoldgicas, Cuidados prolongados - enfermidades neuroldgicas, Cuidados prolongados -
enfermidades devido a causas externas e PMAE - componente cirurgia.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Municipal

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU

MUNICIPAL):

Municipal
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NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

HOSPITAL UNIVERSITARIO SANTA TEREZINHA - CNES 2560771

REGIQES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU | CURETAGEM| LAQUEADURA [HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MACRQRREGIZ\O Meio Oeste 827 441 386 0 13 00 66 05 83
DE SAUDE MEIO (Municipio sede
OESTE Joacaba)
TOTAL 827 441 386 0 13 00 66 05 83
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 08 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 08 leitos
CLINICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO Hospital Sdo Francisco - CNES N° DE LEITOS DE UCINCo: Nao Possui

RISCO DE REFERENCIA?

2303892 e Hospital Helio Anjos Ortiz -
CNES 2302101

Ap6s habilitagdo, Hospital Universitario
Santa Terezinha - CNES 2560771

N° DE LEITOS DE UCINCa:

Nao Possui

POSSUI POSTO DE COLETA DE
LEITE HUMANO?

() SIM (X) NAO

HABILITAGOES ATIVAS:

Enfermidades oncologicas, Unidade de centro de parto normal intra-hospitalar tipo | 3 PPP (CPNI | 3 PPP), Unidade de assisténcia
de alta complexidade em neurologia/neurocirurgia, UNACON com servigo de radioterapia, Oncologia cirurgica hospital porte B,
Reconstrugdo mamaria pés-mastectomia total, laqueadura, Vasectomia, Unidade de assisténcia de alta complexidade em terapia
nutricional, Enteral e Parenteral, Transplante de corneal/esclera, Retirada de 6rgéos e tecido, UTI Il adulto, Hospital tipo Il em

urgencia, PMAE - componente cirurgia.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual
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ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Administragéo Publica

FUNDAGCAO HOSPITALAR DR JOSE ATHANAZIO - CNES 2379767

REGIQES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU | CURETAGEM| LAQUEADURA [HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MACRQRREGIAO Meio Oeste 371 171 200 0 04 00 53 118 00
DE SAUDE MEIO (Municipio sede
OESTE Campo Novos)
TOTAL 371 171 200 0 04 00 53 118 00
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 03 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 05 leitos
CLINICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO Hospital Sdo Francisco - CNES N° DE LEITOS DE UCINCo: Nao Possui
RISCO DE REFERENCIA? 2303892 e Hospital Hélio Anjos Ortiz -
CNES 2302101
Ap6s habilitagdo, Hospital Universitario
Santa Terezinha - CNES 2560771
N° DE LEITOS DE UCINCa: Nao Possui POSSUI POSTO DE COLETA DE | () SIM (X) NAO

LEITE HUMANO?

HABILITAGOES ATIVAS:

Procedimento cirurgico, diagnéstico e terapéuticos - hospital dia, Laqueadura, Vasectomia, Unidade de assisténcia de alta
complexidade em terapia nutricional, enteral e parenteral, UTI Il adulto, Videocirurgias.
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ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Administragéo Publica

HOSPITAL NOSSA SENHORA DAS DORES - CNES 2380331

REGIQES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU | CURETAGEM| LAQUEADURA [HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MACRQRREGIAO Meio Oeste 219 30 189 0 04 00 44 00 118
DE SAUDE MEIO (Municipio sede]
OESTE Capinzal)
TOTAL 219 30 189 0 04 00 44 00 118
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 04 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 06 leitos
CLINICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO Hospital S&do Francisco - CNES N° DE LEITOS DE UCINCo: Nao Possui
RISCO DE REFERENCIA? 2303892 e Hospital Hélio Anjos Ortiz -
CNES 2302101
Ap6s habilitagdo, Hospital Universitario
Santa Terezinha - CNES 2560771
N° DE LEITOS DE UCINCa: Nao Possui POSSUI POSTO DE COLETA DE | () SIM (X) NAO

LEITE HUMANO?

HABILITAGOES ATIVAS:

Laqueadura e Vasectomia.




239

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

4.3.5.6.6 Macrorregiao de Saude Sul

HOSPITAL NOSSA SENHORA DA CONCEICAO - CNES 2491710

RISCO DE REFERENCIA?

- CNES 2491710

REGIQES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU | CURETAGEM| LAQUEADURA [HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MACRO,RREGIAO Laguna 2.343 1.314 1.029 02 20 04 221 36 34
DE SAUDE SUL (Municipio sede]
Tubaréo)
TOTAL 2.343 1.314 1.029 02 20 04 221 36 34
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 10 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 20 leitos
CLINICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO Hospital Nossa Senhora da Conceigao N° DE LEITOS DE UCINCo: Nao Possui

N° DE LEITOS DE UCINCa:

Nao Possui

POSSUI POSTO DE COLETA DE
LEITE HUMANO?

(X) SIM () NAO

HABILITAGOES ATIVAS:

Centro de referéncia em atengdo a saude do idoso, Unidade de assisténcia de alta complexidade cardiovascular, Cirurgia
cardiovascular e procedimentos em cardiologia intervencionista, Cirurgia vascular, Servico Hospitalar para Tratamento Aids,
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Hospital Dia - Geriatria, Hospital Amigo da Crianga, Servico hospitalar de referéncia a gestagao de alto risco tipo Il (GAR II),
Unidade de assisténcia de alta complexidade em neurologia/neurocirurgia, UNACON com servigo de radioterapia, Unidade de
assisténcia de alta complexidade em terapia nutricional, Enteral e Parenteral, Unidade de assisténcia de alta complexidade em
traumato-ortopedia, UTI Il adulto, UTI Ill pediatrica, Unidade de terapia intensiva neonatal tipo Ill - UTIN Ill, Hospital tipo Il em

urgencia e PMAE - componente cirurgias.

ESFERA DE GESTAO

RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual.

ESFERA DE GESTAO

RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU

MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

HOSPITAL SANTA TERESINHA - CNES 2665883

REGIQES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU | CURETAGEM| LAQUEADURA [HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MAC RO,RREGIAO Laguna 529 309 220 0 04 00 140 102 147
DE SAUDE SUL (Municipio sede]
Brago do Norte
TOTAL 529 309 220 0 04 00 140 102 147
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 02 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 04 leitos
CLINICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO Hospital Nossa Senhora da Conceigao N° DE LEITOS DE UCINCo: Nao Possui

RISCO DE REFERENCIA?

- CNES 2491710
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N° DE LEITOS DE UCINCa: Nao Possui POSSUI POSTO DE COLETA DE | () SIM (X) NAO
LEITE HUMANO?

HABILITAGCOES ATIVAS: Laqueadura, Vasectomia e PMAE - Componente cirurgias.
ESFERA DE GESTAO Gestao Dupla.
RESPONSAVEL PELO SERVIGO:
ESFERA DE GESTAO Estadual
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):
NATUREZA JURIDICA: Entidade Sem Fins Lucrativos

HOSPITAL DE CARIDADE S B J DOS PASSOS - CNES 2558017
REGIQES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE | PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU | CURETAGEM| LAQUEADURA [HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MACROBREGIAO DE | Laguna 21 15 06 0 0 00 27 32 37
SAUDE SUL (Municipio
sede Laguna)
TOTAL 21 15 06 0 0 00 27 32 37

N° DE LEITOS OBSTETRICOS 01 leito N° DE LEITOS OBSTETRICOS 02 leitos

CLINICOS: CIRURGICOS:

QUAL O HOSPITAL DE ALTO RISCO | Hospital Nossa Senhora da Conceigédo | N° DE LEITOS DE UCINCo: Nao Possui

DE REFERENCIA? - CNES 2491710

N° DE LEITOS DE UCINCa: Nao Possui POSSUI POSTO DE COLETA DE () SIM (X) NAO

LEITE HUMANO?
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HABILITAGOES ATIVAS:

Servigos hospitalares de referéncia para atengdo a pessoas com sofrimento ou transtorno mental incluindo aquelas com
necessidades decorrentes do uso de alcool e outras drogas, Servigo hospitalar para tratamento AIDS, Laqueadura, Vasectomia,
Retirada de 6rgéos e tecidos e UTI Il adulto.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVICO:

Gestdo Municipal.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Municipal

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

HOSPITAL SAO CAMILO - CNES 2385880

REGIOES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE | PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU CURETAGEM| LAQUEADURA |HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MACRORREGII\O DE | Laguna 401 193 208 0 02 00 80 05 46
SAUDE SUL (Municipio
sede
Imbituba)
TOTAL 401 193 208 0 02 00 80 05 46
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 02 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 06 leitos
CLIiNICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO Hospital Nossa Senhora da Conceigdo | N° DE LEITOS DE UCINCo: Nao Possui

RISCO DE REFERENCIA?

- CNES 2491710

N° DE LEITOS DE UCINCa:

Nao Possui

POSSUI POSTO DE COLETA DE
LEITE HUMANO?

() SIM (X) NAO
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HABILITAGOES ATIVAS:

Servigo hospitalar para tratamento de AIDS, Laqueadura, Vasectomia,UTI Il adulto, PMAE- Componente cirurgias.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

HOSPITAL REGIONAL DEPUTADO AFFONSO GHIZZO - CNES 2691515

REGIOES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE | PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU CURETAGEM| LAQUEADURA [HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MACRORREGIAO DE | Extremo Sul 1.777 1.051 726 03 10 00 230 138 52
SAUDE SUL (Municipio
sede
Ararangua)
TOTAL 1.777 1.051 726 03 10 00 230 138 52
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 11 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 12 leitos
CLIiNICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO Hospital Regional Deputado Affonso N° DE LEITOS DE UCINCo: Nao Possui

RISCO DE REFERENCIA?

Ghizzo - CNES 2691515

N° DE LEITOS DE UCINCa:

Nao Possui

POSSUI POSTO DE COLETA DE
LEITE HUMANO?

() SIM (X) NAO

HABILITAGOES ATIVAS:

Servico hospitalar para tratamento AIDS, Hospital amigo da crianga, Laqueadura, Vasectomia, Unidade de assisténcia de alta




244

complexidade em traumato-ortopedia, UTI Il adulto e Unidade de terapia intensiva neonatal tipo Il - UTIN tipo II.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVICO:

Gestao Estadual.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Administragéo Publica

HSS HOSPITAL SAO SEBASTIAO - CNES 2305097

REGIOES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE | PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU | CURETAGEM|LAQUEADURA |HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MACRORREGIAO DE | Extremo Sul 00 00 00 0 0 00 08 33 00
SAUDE SUL (Municipio
sede Turvo)
TOTAL 00 00 00 0 0 00 08 33 00
N° DE LEITOS OBSTETRICOS n&o possui N° DE LEITOS OBSTETRICOS 01 leito
CLiNICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO RISCO | Hospital Regional Deputado Affonso N° DE LEITOS DE UCINCo: Nao Possui
DE REFERENCIA? Ghizzo - CNES 2691515
N° DE LEITOS DE UCINCa: Nao Possui POSSUI POSTO DE COLETA DE | () SIM (X) NAO

LEITE HUMANO?

HABILITAGCOES ATIVAS:

Laqueadura e Vasectomia.
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ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVICO:

Gestao Estadual.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

HOSPITAL DOM JOAQUIM IMAS - CNES 2672839

REGIQES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE | PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU | CURETAGEM| LAQUEADURA [HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MACRORREGIAO DE | Extremo Sul 0 0 0 0 0 0 49 59 77
SAUDE SUL (Municipio
sede
Sombrio)
TOTAL 0 0 0 0 0 0 49 59 77
N° DE LEITOS OBSTETRICOS N&o possui N° DE LEITOS OBSTETRICOS N&o Possui
CLINICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO Hospital Regional Deputado Affonso N° DE LEITOS DE UCINCo: Nao possui

RISCO DE REFERENCIA?

Ghizzo - CNES 2691515

N° DE LEITOS DE UCINCa:

Nao POssui

POSSUI POSTO DE COLETA DE
LEITE HUMANO?

() SIM (X) NAO

HABILITAGOES ATIVAS:

Assisténcia de alta complexidade ao individuo com obesidade, Procedimentos cirurgicos, diagndsticos ou terapéuticos - Hospital
dia, Laqueadura, Vasectomia, Unidade assisténcia de alta complexidade em traumato-ortopedia, UTI Il adulto, PMAE - componente

cirurgias.
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ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

FUNDAGAO HOSPITALAR SANTA OTILIA - CNES 2555840

REGIQES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE | PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU | CURETAGEM| LAQUEADURA [HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MACROIRREGIAO DE | Carbonifera 207 73 134 0 01 02 25 53 25
SAUDE SUL (Municipio
sede Orleans)
TOTAL 207 73 134 0 01 02 25 53 25
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 03 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 04 leitos
CLINICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO Hospital Materno Infantil Santa N° DE LEITOS DE UCINCo: Nao Possui
RISCO DE REFERENCIA? Catarina- CNES 2594277
N° DE LEITOS DE UCINCa: Nao Possui POSSUI POSTO DE COLETA DE | () SIM (X) NAO

LEITE HUMANO?

HABILITAGOES ATIVAS:

Laqueadura, Vasectomia e PMAE - componente cirurgias.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVICO:

Gestéao Municipal.
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ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Municipal

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

FUNDAGAO SOCIAL HOSPITALAR DE ICARA - CNES 2420015

REGIQES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE | PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU | CURETAGEM| LAQUEADURA [HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MACRORREGIAO DE | Carbonifera 551 302 249 0 05 0 122 62 67
SAUDE SUL (Municipio
sede Igara)
TOTAL 551 302 249 0 05 0 122 62 67
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 11 N° DE LEITOS OBSTETRICOS Nao Possui
CLINICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO Hospital Materno Infantil Santa N° DE LEITOS DE UCINCo: Nao Possui
RISCO DE REFERENCIA? Catarina- CNES 2594277
N° DE LEITOS DE UCINCa: Nao Possui POSSUI POSTO DE COLETA DE | () SIM (X) NAO

LEITE HUMANO?

HABILITAGOES ATIVAS:

Laqueadura, Vasectomia, UTI Il adulto, PMAE - componente cirurgias.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual
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ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Entidades Sem Fins Lucrativos

HOSPITAL MATERNO INFANTIL SANTA CATARINA- CNES 2594277

REGIQES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE | PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU | CURETAGEM| LAQUEADURA |HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MACRO,RREGI/"\O DE | Carbonifera 2.925 1.499 1.426 0 41 98 166 289 98
SAUDE SUL (Municipio
sede
Criciuma)
TOTAL 2.925 1.499 1.426 0 41 98 166 289 98
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 17 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 06 leitos
CLINICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO RISCO| Hospital Materno Infantil Santa N° DE LEITOS DE UCINCo: 10 leitos

DE REFERENCIA?

Catarina- CNES 2594277

N° DE LEITOS DE UCINCa:

Nao Possui

POSSUI POSTO DE COLETA DE
LEITE HUMANO?

(x) SIM () NAO

HABILITACOES ATIVAS:

Laqueadura, UTI Il pediatrica, Unidade de terapia intensiva neonatal tipo Il - UTIN tipo Il, Unidade de cuidados intermediarios
neonatal convencional (UCINCO) e PMAE - componente cirurgias.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVICO:

Gestao Estadual.
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ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Administragéo Publica

HOSPITAL SAO MARCOS - CNES 2691558

REGIQES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE | PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU | CURETAGEM| LAQUEADURA [HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO | FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MACBORREGIAO DE | Carbonifera 0 0 0 0 0 0 47 288 53
SAUDE VALE DO (Municipio sede]
ITAJAI Nova Veneza)
TOTAL 0 0 0 0 0 0 47 288 53
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 01 N° DE LEITOS OBSTETRICOS N&o Possui
CLINICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO Hospital Materno Infantil Santa N° DE LEITOS DE UCINCo: Nao Possui
RISCO DE REFERENCIA? Catarina- CNES 2594277
N° DE LEITOS DE UCINCa: N&o Possui POSSUI POSTO DE COLETA DE | () SIM (x) NAO

LEITE HUMANO?

HABILITAGOES ATIVAS:

Procedimentos cirargicos, diagnoésticos e terapéuticos - Hospital DIA, Laqueadura, Vasectomia, PMAE - componente cirurgias.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVICO:

Gestdo Dupla

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU

Estadual
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MUNICIPAL):

NATUREZA JURIDICA: Entidades Sem Fins Lucrativos

4.3.5.6.7 Macrorregiao de Saude Vale do ltajai

HOSPITAL SANTO ANTONIO - CNES 2558254

REGIQES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU CURETAGEM| LAQUEADURA|HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MACRORREGIAO DE | Médio Vale do 3.117 1.863 1.254 0 29 10 236 160 48
SAUDE VALE DO Itajai (Municipio
ITAJAI sede
Blumenau)
TOTAL 3.117 1.863 1.254 0 29 10 236 160 48

N° DE LEITOS OBSTETRICOS 22 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 10 leitos

CLINICOS: CIRURGICOS:

QUAL O HOSPITAL DE ALTO Hospital Santo Anténio - CNES N° DE LEITOS DE UCINCo: 12 leitos

RISCO DE REFERENCIA? 2558254

N° DE LEITOS DE UCINCa: 04 leitos POSSUI POSTO DE COLETA DE | () SIM (x) NAO

LEITE HUMANO?

HABILITAGOES ATIVAS: Unidade de assisténcia de alta complexidade ao paciente portador de obesidade grave, Assisténcia de alta complexidade ao
individuo com obesidade, Servigos hospitalares de referéncia para atengdo a pessoa com sofrimento ou transtorno mental incluindo
aquelas com necessidades decorrentes do uso de alcool e outras drogas, Hospital amigo da crianga, Atencdo hospitalar de
referéncia a gestagédo de alto risco tipo Il (GAR II), Hospital amigo da crianga, UNACON, UNACON com servigo de radioterapia,
UNACON com servico de hematologia, UNACON com servico de oncologia pediatrica, Oncologia cirdrgica hospital porte A,
Tratamentos integrados sincronicos em oncologia, Laqueadura, Vasectomia, Unidade de assisténcia de alta complexidade em
tratamento nutricional, Enteral e parenteral, Retirada de 6rgaos e tecidos, Transplante de tecido muscular esquelético, Unidade de
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assisténcia de alta complexidade em traumato-ortopedia, UTI 11l adulto, UTI Ill pediatrica, Unidade de terapia intensiva neonatal tipo
Il - UTIN 1, Hospital tipo | em urgencia, Unidade de cuidado intermediarios neonatal convencional (UCINCO), Unidade de
cuidados intermediarios neonatal canguru (UCINCA), Videocirurgias, PMAE - componente cirurgias.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVICO:

Gestdo Municipal.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU

Municipal

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

HOSPITAL AZAMBUJA - CNES 2522411

REGIQES N° DE N° DE N° DE N°DE N°DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS PARTOS CESAREA OBITOS OBITOS AMIU | CURETAGEM| LAQUEADUR HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAIS S MATERNOS| FETAL 2023 2023 AS 2023 2023
2023 2023 2023 2023
MACBORREGIZ\O DE | Médio Vale do 1.345 754 591 01 18 00 183 00 61
SAUDE VALE DO Itajai (Municipio
ITAJAI sede Brusque)
TOTAL 1.345 754 591 01 18 00 183 00 61
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 07 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 13 leitos
CLINICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO RISCO| Hospital Santo Anténio - CNES N° DE LEITOS DE UCINCo: 03 leitos
DE REFERENCIA? 2558254
Ap6s habilitagdo, Hospital Azambuja -
CNES 2522411
N° DE LEITOS DE UCINCa: 02 leitos POSSUI POSTO DE COLETA DE | () SIM (x) NAO
LEITE HUMANO?
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HABILITAGOES ATIVAS:

Assisténcia de Alta Complexidade ao Individuo com Obesidade, Servigos hospitalares de referéncia para atencdo a pessoa com
sofrimento ou transtorno mental incluindo aquelas com necessidades decorrentes do uso de alcool e outras drogas, Unidade de
alta complexidade cardiovascular, Cirurgia cardiovascular e procedimentos em cardiologia intervencionista, cirurgia vascular,
Cirurgia vascular e procedimentos endovasculares extracardiacos, Laboratério de eletrofisiologia cirurgia cardiovasculares e
procedimentos de cardiologia intervencionista.o, Centro de atendimento de urgéncia tipo |l aos pacientes com AVC, Unidade de
assisténcia de alta complexidade em tratamento nutricional, Enteral e parenteral, Unidade de assisténcia de alta complexidade em
traumato-ortopedia, UTI Il adulto, UTI Il pediatrica, Unidade de terapia intensiva neonatal tipo Il - UTIN Il, Unidade de cuidado
intermediarios neonatal convencional (UCINCO), Unidade de cuidados intermediarios neonatal canguru (UCINCA), PMAE -
componente cirurgias.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVICO:

Gestéao Municipal.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Municipal

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

HOSPITAL DE GASPAR - CNES 2691485

REGIOES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU | CURETAGEM| LAQUEADURA [HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MACRQRREGIAO Médio Vale do 457 259 198 0 05 00 69 90 10
DE SAUDE VALE Itajai (Municipio)
DO ITAJAI sede Gaspar)
TOTAL 457 259 198 0 05 00 69 90 10

N° DE LEITOS OBSTETRICOS 13 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS n3o possui
CLINICOS: CIRURGICOS:
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QUAL O HOSPITAL DE ALTO Hospital Santo Anténio - CNES | N° DE LEITOS DE UCINCo: ndo possui
RISCO DE REFERENCIA? 2558254
N° DE LEITOS DE UCINCa: n&o possui POSSUI POSTO DE COLETA DE | () SIM (x) NAO

LEITE HUMANO?

HABILITAGOES ATIVAS:

Laqueadura, Vasectomia, Unidade de assisténcia de alta complexidade em tratamento nutricional, Enteral e parenteral, UTI Il
adulto, Videocirurgias, PMAE - componente cirurgias.

ESFERA DE GESTAO

RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestéo Municipal.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Municipal

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

HOSPITAL BEATRIZ RAMOS - CNES 2521873

REGIOES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE | PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU | CURETAGEM| LAQUEADURA [HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO | FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MACRQRREGII\O Médio Vale do 404 175 229 0 03 01 47 65 01
DE SAUDE VALE Itajai (Municipio]
DO ITAJAI sede Indaial)
TOTAL 404 175 229 0 03 01 47 65 01

N° DE LEITOS OBSTETRICOS 08 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 10 leitos

CLiNICOS:

CIRURGICOS:
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QUAL O HOSPITAL DE ALTO Hospital Santo Anténio - CNES | N° DE LEITOS DE UCINCo: ndo possui
RISCO DE REFERENCIA? 2558254
N° DE LEITOS DE UCINCa: n&o possui POSSUI POSTO DE COLETA DE | () SIM (x) NAO

LEITE HUMANO?

HABILITAGOES ATIVAS:

Hospital amigo da crianga, Laqueadura, Vasectomia, Unidade de assisténcia de alta complexidade em tratamento trauma-ortopedia,
UTI Il adulto, Videocirurgias, PMAE - componente cirurgias.

ESFERA DE GESTAO

RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestéo Municipal.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Municipal

NATUREZA JURIDICA:

Entidades Sem Fins Lucrativos

HOSPITAL E MATERNIDADE RIO DO TESTO - CNES 2513838

REGIOES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU CURETAGEM| LAQUEADURA [HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MACRORREGIAO DE | Médio Vale do 228 85 143 01 01 00 38 16 36
SAUDE VALE DO Itajai (Municipio)
ITAJAI sede
Pomerode)
TOTAL 228 85 143 01 01 00 38 16 36
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 04 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 03 leitos

CLiNICOS:

CIRURGICOS:
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QUAL O HOSPITAL DE ALTO Hospital Santo Anténio - CNES | N° DE LEITOS DE UCINCo: ndo possui
RISCO DE REFERENCIA? 2558254
N° DE LEITOS DE UCINCa: n&o possui POSSUI POSTO DE COLETA DE | () SIM (x) NAO

LEITE HUMANO?

HABILITAGOES ATIVAS:

Laqueadura, Vasectomia, Transplante de cérnea/esclera, Retirada de 6rgao e tecidos, PMAE - componente cirurgias.

ESFERA DE GESTAO

RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE

FINANCEIRO (ESTADUAL OU

MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

HOSPITAL E MATERNIDADE OASE - CNES 2537192

REGIOES N° DE N° DE N° DE N° DE N°DE | N°DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE | PARTOS | PARTO | CESAREA [ OBITO | OBITO | AMIU | CURETAGEM| LAQUEADURA |HISTERECTOMIA
ATENDIDAS | 2023 | NORMAL 2023 MATERNO | FETAL | 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MACRORREGIAO | Médio Valedo | 550 255 295 0 04 04 76 37 24
DE SAUDE VALE | Itajai (Municipio
DO ITAJAI sede Timbo)
TOTAL 550 255 295 0 04 04 76 37 24
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 05 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 05 leitos

CLiNICOS:

CIRURGICOS:
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QUAL O HOSPITAL DE ALTO
RISCO DE REFERENCIA?

Hospital Santo Antdénio - CNES
2558254
Apods habilitagéo, Hospital e

Maternidade OASE - CNES 2537192

N° DE LEITOS DE UCINCo:

nao possui

N° DE LEITOS DE UCINCa:

nao possui

POSSUI POSTO DE COLETA DE
LEITE HUMANO?

() SIM (x) NAO

HABILITAGOES ATIVAS:

Servigos hospitalares de referéncia para atencdo a pessoa com sofrimento ou transtorno mental incluindo aquelas com
necessidades decorrentes do uso de alcool e outras drogas, Cuidados prolongados - enfermidades neuroldgicas, Unidade de
internagdo em cuidados prolongados (ucp), Procedimentos cirurgicos, diagnosticos ou terapeuticos - hospital dia, Centro de
atendimento de urgéncia tipo Il aos pacientes com AVC, Laqueadura, Vasectomia, Unidade assisténcia de alta complexidade em
terapia nutricional, Enteral e Parenteral, Unidade de assisténcia de alto complexidade em traumato-ortopedia, UTI Il adulto, UTI tipo
Il pediatria, Unidade de terapia intensiva neonatal tipo Il - UTIN Il, Videocirurgias, PMAE - componente cirurgias.

ESFERA DE GESTAO

RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

HOSPITAL DR WALDOMIRO COLAUTTI - CNES 2691884

REGIOES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE | PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU | CURETAGEM| LAQUEADURA [HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO | FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MACRORREGIAO | Alto Vale do 349 158 191 0 03 03 135 52 39
DE SAUDE VALE Itajai (Municipio)
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DO ITAJAI sede Ibirama)
TOTAL 349 158 191 0 03 03 135 52 39
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 07 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 07 leitos
CLINICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO Hospital Regional Alto Vale - CNES N° DE LEITOS DE UCINCo: nao possui

RISCO DE REFERENCIA?

2568713

N° DE LEITOS DE UCINCa:

nao possui

POSSUI POSTO DE COLETA DE
LEITE HUMANO?

() SIM (x) NAO

HABILITAGOES ATIVAS:

Laqueadura, Vasectomia, Unidade de assisténcia de alta complexidade em terapia nutricional, Enteral e Parenteral, UTI Il adulto,

PMAE - componente cirurgias.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Administragédo Publica

HOSPITAL BOM JESUS - CNES 2377829

REGIOES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU CURETAGEM| LAQUEADURA |HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MACRORREGIAO DE | Alto Vale do 413 262 151 0 02 08 44 17 09
SAUDE VALE DO Itajai (Municipio
ITAJAI sede
ltuporanga)
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TOTAL 413 262 151 0 02 08 44 17 09
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 11 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS nao possui
CLINICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO RISCO | Hospital Regional Alto Vale - CNES N° DE LEITOS DE UCINCo: nao possui
DE REFERENCIA? 2568713
N° DE LEITOS DE UCINCa: n&o possui POSSUI POSTO DE COLETA DE | () SIM (x) NAO
LEITE HUMANO?
HABILITAGCOES ATIVAS: Hospital amigo da crianga, Laqueadura, Vasectomia, UTI Il adulto.
ESFERA DE GESTAO Gestao Estadual.
RESPONSAVEL PELO SERVIGO:
ESFERA DE GESTAO Estadual
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):
NATUREZA JURIDICA: Entidade Sem Fins Lucrativos
HOSPITAL REGIONAL ALTO VALE - CNES 2568713
REGIOES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU CURETAGEM| LAQUEADURA HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MACRORREGIAO DE | Alto Vale do 2.097 1.231 866 01 23 01 71 50 62
SAUDE VALE DO Itajai (Municipio)
ITAJAI sede Rio do
Sul)
TOTAL 2.097 1.231 866 01 23 01 71 50 62
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N° DE LEITOS OBSTETRICOS 09 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 08 leitos
CLINICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO RISCO| Hospital Regional Alto Vale - CNES N° DE LEITOS DE UCINCo: 07 leitos

DE REFERENCIA?

2568713

N° DE LEITOS DE UCINCa:

03 leitos

POSSUI POSTO DE COLETA DE

LEITE HUMANO?

() SIM (x) NAO

HABILITAGCOES ATIVAS:

Unidade de assisténcia de alta complexidade cardiovascular,

Cirurgia cardiovascular e procedimentos em cardiologia

intervencionista, Cirurgia vascular, Servigo hospitalar para tratamento AIDS, Servigo hospitalar de referéncia a gestagdo de alto
risco tipo Il (GAR ll), Unidade de assisténcia de alta complexidade em neurologia/neurocirurgia, UNACON, Laqueadura,
Vasectomia, Unidade de assisténcia de alta complexidade em terapia nutricional, Enteral e parenteral, UTI Il adulto, UTI Il
pediatrica, Unidade de terapia intensiva neonatal tipo Il - UTIN I, Hospital tipo 11l em urgencia, Unidade de cuidados intermediarios
neonatal convencional (UCINCO), Unidade de cuidados intermediarios neonatal canguru (UCINCA), PMAE - componente cirurgias.

ESFERA DE GESTAO

RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Municipal.

ESFERA DE GESTAO

RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU

MUNICIPAL):

Municipal

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

HOSPITAL E MATERNIDADE DONA LISETTE - CNES 2377616

REGIQES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE I\J N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU CURETAGEM LAQUEADURA [HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MACRORREGIAO DE | Alto Vale do 226 129 97 0 02 0 24 09 13

SAUDE VALE DO
ITAJAI

Itajai (Municipio)
sede Taid)
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TOTAL 226 129 97 0 02 0 24 09 13
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 02 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 02 leitos
CLINICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO Hospital Regional Alto Vale - CNES N° DE LEITOS DE UCINCo: nao possui
RISCO DE REFERENCIA? 2568713
N° DE LEITOS DE UCINCa: nao possui POSSUI POSTO DE COLETA DE | () SIM (x) NAO

LEITE HUMANO?

HABILITAGOES ATIVAS:

Procedimentos cirargicos, diagnosticos e terapéuticos - Hospital dia, Laqueadura,

Vasectomia e PMAE - Componente cirurgias.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Dupla.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

HOSPITAL MARIA AUXILIADORA - CNES 2377330

REGIOES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE Nl N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU CURETAGEM LAQUEADURA |HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MACRORREGIAO DE | Alto Vale do 0 0 0 0 0 0 0 0 01
SAUDE VALE DO Itajai (Municipio
ITAJAI sede
Presidente
Getulio)
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TOTAL 0 0 0 0 0 0 0 0 01

N° DE LEITOS OBSTETRICOS N&o possui N° DE LEITOS OBSTETRICOS 04 leitos

CLINICOS: CIRURGICOS:

QUAL O HOSPITAL DE ALTO Hospital Regional Alto Vale - CNES N° DE LEITOS DE UCINCo: nao possui

RISCO DE REFERENCIA? 2568713

N° DE LEITOS DE UCINCa: nao possui POSSUI POSTO DE COLETA DE | () SIM (x) NAO

LEITE HUMANO?

HABILITAGCOES ATIVAS: N&o possui
ESFERA DE GESTAO Gestao Dupla.
RESPONSAVEL PELO SERVIGO:
ESFERA DE GESTAO Estadual
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):
NATUREZA JURIDICA: Entidade Sem Fins Lucrativos

4.3.5.6.8 Macrorregiao de Saude Foz do Rio Itajai
HOSPITAL MUNICIPAL RUTH CARDOSO - CNES 6854729
REGIQES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU CURETAGEM| LAQUEADURA [HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MACRORREGIAO Foz do Rlo 3.578 2.342 1.236 01 41 08 258 220 101
DE SAUDE FOZ DO | lItajai (Municipio
RIO ITAJAI sede Balneario
Camboriu)
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TOTAL 3.578 2.342 1.236 01 41 08 258 220 101
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 18 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 08 leitos
CLINICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO Hospital Municipal Ruth Cardoso - N° DE LEITOS DE UCINCo: Nao possui
RISCO DE REFERENCIA? CNES 6854729
N° DE LEITOS DE UCINCa: Nao possui POSSUI POSTO DE COLETA DE | () SIM (x) NAO

LEITE HUMANO?

HABILITAGOES ATIVAS:

Laqueadura, Vasectomia, UTI Il adulto, Unidade de tratamento intensivo neonatal tipo Il - UTIN I, Videocirurgias.

ESFERA DE GESTAO

RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestado Municipal

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Municipal

NATUREZA JURIDICA:

Administragcéo Publica

HOSPITAL E MATERNIDADE MARIETA KONDER BORNHAUSEN - CNES 2522691

REGIOES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE | PARTOS | PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU | CURETAGEM| LAQUEADURA |HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO | FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MACRORREGIAO DE | Foz do Rlo 3.286 1.758 1.528 03 33 07 314 02 40
SAUDE FOZ DO RIO | ltajai (Municipio
ITAJAI sede ltajai)
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TOTAL 3.286 1.758 1.528 03 33 07 314 02 40
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 28 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 12 leitos
CLINICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO Hospital e Maternidade Marieta Konder N° DE LEITOS DE UCINCo: 08 leitos
RISCO DE REFERENCIA? Bornhausen - CNES 2522691
N° DE LEITOS DE UCINCa: 04 leitos POSSUI POSTO DE COLETA DE | (X) SIM () NAO

LEITE HUMANO?

HABILITAGOES ATIVAS:

Tratamento de glaucoma com medicamentos no ambiente da politica nacional de atengao oftalmoldgica, Centro de referéncia em alta
complexidade cardiovascular, Cirurgia cardiovascular e procedimentos em cardiologia intervencionista, Cirurgia vascular, Cirurgia
vascular e procedimentos endovasculares extracardiacos, Laboratério de eletrofisiologia, cirurgia cardiovascular e procedimentos de
cardiologia intervencionista. o, Servigo hospitalar para tratamento AIDS, Hospital amigo da crianca, Atencéo hospitalar de referéncia
a gestante de alto risco tipo Il (GAR ll), Unidade de assisténcia de alta complexidade em neurologia/neurocirurgia, UNACON,
UNACON com servigo de radioterapia, Oncologia cirirgica hospital porte B, Reconstrugdo mamaria pés- mastectomia total, Unidade
assisténcia de alta complexidade em terapia nutricional, enteral e parenteral, transplante de cornea/esclera, transplante de rim,
retirada de orgdos e tecidos, Incremento financeiro SNT rim nivel B, Unidade de assisténcia de alta complexidade em
traumato-ortopedia, UTI Il adulto, Unidade de terapia intensiva neonatal tipo Il - UTIN II, Hospital tipo Il em urgencia, Unidade de
cuidados intermediarios neonatal convencional (UCINCO), Unidade de cuidados intermediarios neonatal canguru (UCINCA), PMAE -
componente cirurgias.

ESFERA DE GESTAO

RESPONSAVEL PELO SERVICO:

Gestao Dupla.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos
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HOSPITAL NOSSA SENHORA DOS NAVEGANTES - CNES 2674327

REGIQES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU | CURETAGEM| LAQUEADURA | HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MAC}RORREGII\O DE | Foz do Rlo 685 435 244 0 07 00 128 48 34
SAUDE FOZ DO RIO | ltajai (Municipio
ITAJAI sede
Navegantes)
TOTAL 685 435 244 0 07 00 128 48 34
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 05 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 04 leitos
CLiNICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO RISCO| Hospital e Maternidade Marieta Konder N° DE LEITOS DE UCINCo: Nao possui
DE REFERENCIA? Bornhausen - CNES 2522691
N° DE LEITOS DE UCINCa: Nao possui POSSUI POSTO DE COLETA DE | () SIM (X) NAO

LEITE HUMANO?

HABILITAGCOES ATIVAS:

Laqueadura, Vasectomia e PMAE - componente cirurgia.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVICO:

Gestéao Municipal.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Municipal

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos
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HOSPITAL SANTO ANTONIO DE ITAPEMA - CNES 2303167

REGIOES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU CURETAGEM| LAQUEADURA [HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
MACRORREGI/"\O Foz do Rlo 145 96 49 0 0 00 00 72 06
DE SAUDE FOZ DO | Itajai (Municipio
RIO ITAJAI sede ltapema)
TOTAL 145 96 49 0 0 00 00 72 06
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 02 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 02 leitos
CLINICOS: CIRURGICOS:
QUAL O HOSPITAL DE ALTO Hospital Municipal Ruth Cardoso - N° DE LEITOS DE UCINCo: N&o possui
RISCO DE REFERENCIA? CNES 6854729
N° DE LEITOS DE UCINCa: N&o possui POSSUI POSTO DE COLETA DE | () SIM (X) NAO

LEITE HUMANO?

HABILITAGOES ATIVAS:

Procedimentos Cirurgicos, Diagnosticos e Terapeuticos - Hospital DIA, Laqueadura, Vasectomia e PMAE - componente cirurgico.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestdo Municipal.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Municipal

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos
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A Maternidade ou Hospital Geral com leitos obstétricos, cirurgicos e clinicos com habilitagcdo em gestagcdo de alto risco é
responsavel pelo acompanhamento e pelas agdes de saude na gestacao de alto risco que necessitam de atencdo especializada

e acesso a recursos hospitalares de média e alta complexidade.

4.3.5.7.1 Macrorregiao de Saude Planalto Norte e Nordeste

HOSPITAL JARAGUA - CNES 2306344

[] o o
REGIOES | N°DE | D nepe | RS | SSDE | NeDE | Ne DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS NORMAL CESAREA MATERNO FETAL AMIU |CURETAGEM | LAQUEADURA |HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 2023 2023 2023 2023 2023 2023 2023 2023
Vale do Itapocu
MACRORREGIAO (Municipio sede 2.721 1.646 1.075 0 2 0 262 198 96
DE SAUDE Jaragua do Sul
PLANALTO NORTE E
NORDESTE TOTAL 2.721 1.646 1.075 0 2 0 262 198 96
N° DE LEITOS OBSTETRICOS . N° DE LEITOS OBSTETRICOS .
: 15 leit a 12 leit
CLINICOS: eros CIRURGICOS: eros
N° DE LEITOS DE UTIN: 06 leitos N° DE LEITOS DE UCINCo: 06 leitos
; SE NAO POSSUI UTIN, QUAL A
o . | ~ )
N° DE LEITOS DE UCINCa: 03 leitos REFERENCIA?
SE NAO POSSUI UTI ADULTO, QUAL : : POSSUI BANCO DE LEITE ~
A D P 06 leitos de UTI adulto.
A REFERENCIA? ossut 16 leftos de U1 adulto HUMANO? (X) SIM () NAO
~ Hospital Amigo da Crianga; Atencdo Hospitalar de Referéncia a Gestacao de Alto Risco Tipo Il (GAR II); Unidade de Assisténcia de
HABILITAGCOES ATIVAS . . N . - . N .
Alta Complexidade em Neurologia/Neurocirurgia; Laqueadura; Vasectomia; Unidade de Assisténcia de Alta Complexidade em
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Terapia Nutricional; Enteral e Parenteral; UTI Il Adulto, UTI Il Pediatrica; Unidade de Terapia Intensiva Neonatal Tipo Il - UTIN II;
Unidade de Cuidados Intermediarios Neonatal Convencional (Ucinco); Unidade De Cuidados Intermediarios Neonatal Canguru
(Ucinca); Videocirurgias; PMAE - Componente Cirurgias.

ESFERA DE GESTAO

RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Municipal

ESFERA DE GESTAO

RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU

MUNICIPAL):

Municipal

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

RENOVAR HABILITACAO (X) SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO () SIM ()
NAO

NECESSIDADE DE AMPLIAGCAO DA
HABILITAGAO: Sim, pretende ampliar 03 leitos.

MATERNIDADE DONA CATARINA KUSS - CNES 2379341

(] 0 (]
REGIOES | N°DE | oD% N° DE oono | oame | NeDE | N DE N° DE N° DE
DE SAUDE | PARTOS | o0\ | CESAREA | . orn o EEA AMIU [CURETAGEM |LAQUEADURAHISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 e 2023 e T 2023 2023 2023 2023
Planalto Norte
MACRORREGIAO (Municipio sede 1.632 729 903 0 14 0 168 369 01
DE SAUDE Mafra)
PLANALTO NORTE E
NORDESTE TOTAL 1.632 729 903 0 14 0 168 369 01
N° DE LEITOS OBSTETRICOS . N° DE LEITOS OBSTETRICOS .
- 121 / 14 |
CLINICOS: eitos CIRURGICOS: eitos
N° DE LEITOS DE UTIN: 10 leitos N° DE LEITOS DE UCINCo: 04 leitos
N° DE LEITOS DE UCINCa: 04 leitos SE NAO POSSUI UTIN, QUAL A




268

REFERENCIA?

SE NAO POSSUI UTI ADULTO, QUAL

A Regido de Saude conta com 58
leitos de UTI adulto distribuidos entre
os demais hospitais locais que atuam
como referéncia. Quando necessario,

POSSUI BANCO DE LEITE

(X) SIM () NAO

A REFERENCIA? . . HUMANO?
0s pacientes podem ser encaminhados
para outras regides da Macrorregido
de Saude.
Hospital Amigo da Crianga, Laqueadura, Vasectomia, Unidade de Terapia Intensiva Neonatal Tipo Il - UTIN Il, Unidade de

HABILITAGOES ATIVAS

Cuidados Intermediarios Neonatal Convencional (UCINCO), Unidade de Cuidados Intermediarios Neonatal Canguru (UCINCA),

PMAE - Componente Cirurgias.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Administragao Publica

RENOVAR HABILITAGAO () SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO (X ) SIM ()

NAO

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO DA
HABILITAGAO: sim, pretendem habilitar 18 leitos

MATERNIDADE DARCY VARGAS - CNES 2436477

REGIOES N° DE P'X’RI?I'% N° DE g;PrI(E) g;ﬁ.g N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS NORMAL CESAREA MATERNO FETAL AMIU |CURETAGEM [LAQUEADURAHISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 2023 2023 2023 2023 2023 2023 2023 2023
MACRORREGIAO Nordeste
> ) . 2.004 4 7
DE SAUDE (Municipio sede 5.590 3.586 00 0 3 0 8 89 03
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PLANALTO NORTEE |  Joinville)
NORDESTE
TOTAL 5.590 3.586 2.004 0 43 0 87 89 03
N° DE LEITOS OBSTETRICOS . N° DE LEITOS OBSTETRICOS .
: 281 . 151
CLINICOS: 8 leftos CIRURGICOS: 5 leitos
N° DE LEITOS DE UTIN: 10 leitos N° DE LEITOS DE UCINCo: 14 leitos
N° DE LEITOS DE UCINGa: 02 leitos SE NAO POSSUI UTIN, QUAL A

REFERENCIA?

SE NAO POSSUI UTI ADULTO, QUAL
A REFERENCIA?

A Regido de Saude conta com 85
leitos de UTI adulto distribuidos entre
os demais hospitais locais que atuam
como referéncia. Quando necessario,
os pacientes podem ser encaminhados
para outras regides da Macrorregido
de Saude.

POSSUI BANCO DE LEITE
HUMANO?

(X) SIM () NAO

HABILITAGOES ATIVAS

Hospital Amigo da Crianga, Atengdo Hospitalar de Referéncia a Gestagédo de Alto Risco Tipo Il (Gar Il), Casa da Gestante, Bebe e
Puérpera, Laqueadura, Unidade de Terapia Intensiva Neonatal Tipo Il - UTIN II, Unidade de Cuidados Intermediarios Neonatal
Convencional (UCINCO), Unidade de Cuidados Intermediarios Neonatal Canguru (UCINCA), PMAE - Componente Cirurgias.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Administragao Publica

RENOVAR HABILITAGAO (X) SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO () SIM ()
NAO

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO DA
HABILITAGAO: Nao.
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A Macrorregido de Saude Planalto Norte e Nordeste, com populagdo de mais de 1,5 milhdo de habitantes, apresenta um
perfil territorial extenso e desigual, com vazios assistenciais em areas rurais, comunidades indigenas e populacées migrantes e
imigrantes em situagédo de vulnerabilidade. A cobertura da atengédo a gestagéo de alto risco ainda é limitada, sendo necessaria a
ampliacao de leitos especificos para esse fim. Considerando o parametro nacional de que 30% dos leitos obstétricos sejam
destinados a gestacao de alto risco (GAR), a atual oferta é insuficiente para atender as demandas crescentes e complexas da
regido.

No Vale do Itapocu, o Hospital Jaragua ja possui habilitagdo como maternidade de alto risco e mantera os leitos atualmente
habilitados. Entretanto, sera solicitada a ampliacdo de mais 3 leitos GAR, considerando o crescimento populacional e os fluxos
interestaduais recebidos. A unidade também encaminhara atualizacdo documental de sua habilitagdo, bem como um plano de
acao para a autossuficiéncia do Banco de Leite Humano, garantindo condigbes para maior aporte financeiro federal e melhor
suporte nutricional aos recém-nascidos.

No Planalto Norte, a Maternidade Dona Catarina Kuss, localizada em Mafra, ira pleitear a habilitacdo de 18 novos leitos de
gestacdo de alto risco, visto que a regido atualmente ndo conta com nenhum leito GAR habilitado, o que compromete a linha de
cuidado das gestantes de risco e aumenta a sobrecarga das demais regiées de saude da macrorregiao.

Na Regido Nordeste, a Maternidade Darcy Vargas, em Joinville, mantera sua habilitagado atual, sem previsdo de ampliagao
neste momento, uma vez que ja possui estrutura consolidada. Contudo, considerando o perfil de grande centro urbano e alta
complexidade, permanece como importante retaguarda da rede.

Por fim, ha previsao futura de habilitagao de leitos GAR no Hospital Sdo Braz de Porto Unido e no Hospital de Rio Negrinho,

a medida que sejam finalizadas as adequagdes fisicas e estruturais necessarias. Estas a¢des fazem parte do planejamento
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regional para reduzir os deslocamentos e fortalecer o cuidado especializado no territorio.

4.3.5.7.2 Macrorregiao de Saude Serra Catarinense

HOSPITAL E MATERNIDADE TEREZA RAMOS - CNES 2504332

REGIOES N° DE P":RDT% N° DE g;ﬁg g;ﬁ'é N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE | PARTOS NORMAL CESAREA MATERNO FETAL AMIU [CURETAGEM |LAQUEADURA [HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 2023 2023 2023 2023 2023 2023 2023 2023
Serra
_ Catarinense 2.351 1.380 971 2 27 13 359 49 63
MACRORREGIAQO | (Municipio sedg
DE SAUDE SERRA | Lages)
CATARINENSE
TOTAL 2.351 1.380 971 2 27 13 359 49 63
N° DE LEITOS OBSTETRICOS , N° DE LEITOS OBSTETRICOS ,
CLINICOS: 27 leitos CIRURGICOS: 08 leitos
N° DE LEITOS DE UTIN: 12 leitos N° DE LEITOS DE UCINCo: 06 leitos
. , SE NAO POSSUI UTIN, QUAL A
N° DE LEITOS DE UCINCa: 04 leitos REFERENCIA?
SE NAO POSSUI UTI ADULTO, QUAL , , POSSUI BANCO DE LEITE ~
A REFERENCIA? Possui 37 leitos de UTI adulto. HUMANO? (X) SIM () NAO

Unidade de assisténcia de alta complexidades ao paciente portador de obesidade grave, Enfermidades Oncologicas, Servico
hospitalar para tratamento AIDS, Hospital dia - AIDS, Hospital amigo da crianga, Atencdo hospitalar de referéncia a gestagéo de
_ alto risco tipo Il (GAR Il), Casa da gestante, bebe e puérpera, UNACON, UNACON com servigco de radioterapia, Reconstrugéo
e mamaria pos-mastectomia total, Laqueadura, Vasectomia, Unidade de assisténcia de alta complexidade em terapia nutricional,
Enteral e parenteral, UTI Il adulto, Unidade de terapia intensiva neonatal tipo Il - UTIN Il, Unidade de cuidados intermediarios
neonatal convencional (UCINCO), Unidade de cuidados intermediarios neonatal canguru (UCINCA), Videocirurgias e PMAE -
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Componente Cirurgias.

ESFERA DE GESTAO

RESPONSAVEL PELO SERVICO: Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE

Estadual
FINANCEIRO (ESTADUAL OU stadua
MUNICIPAL):

NATUREZA JURIDICA: Administrag&o Publica

RENOVAR HABILITAGAO (X) SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO () SIM ()
NAO

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO DA
HABILITAGAO: Sim, pretende ampliar 02 leitos.

A Macrorregido de Saude Serra Catarinense possui uma configuragao territorial marcada por grandes distancias entre

municipios, areas de dificil acesso, clima adverso em determinados periodos do ano e presenca de comunidades rurais em

vulnerabilidade. Esses fatores contribuem para desafios logisticos no acesso ao cuidado materno-infantil, especialmente nos casos

de gestacéao de alto risco.

A regiao conta atualmente com leitos GAR habilitados, centralizados no Hospital Tereza Ramos, em Lages, que também é

referéncia regional para outras especialidades de média e alta complexidade. Entretanto, diante do aumento progressivo na

demanda e da necessidade de atender com mais resolutividade os casos de risco habitual e alto risco, e estar abaixo do parametro

programado para a macrorregido, sera solicitado junto ao Ministério da Saude a ampliagdo de mais 2 leitos de gestagdo de alto

risco, fortalecendo o servigo de referéncia regional.

Essa ampliacdo permitira melhor fluxo de internagdes, menor tempo de espera para atendimento especializado e maior
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acolhimento as gestantes em situagéo de risco, contribuindo diretamente para a redugao da mortalidade materna e perinatal. Além
disso, a ampliacdo esta alinhada ao planejamento regional de qualificagdo da rede materno-infantil e ao fortalecimento da

articulagao entre a maternidade de referéncia e os servigos de atengao primaria.

4.3.5.7.3 Macrorregiao de Saude Grande Florianépolis

MATERNIDADE CARMELA DUTRA - CNES 19283

REGIQES N° DE P":Rl?r% N° DE g;ﬁ% g;ﬁ.g N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS NORMAL CESAREA MATERNO FETAL AMIU [CURETAGEM |LAQUEADURA |HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 2023 2023 2023 2023 2023 2023 2023 2023
Grande
: Florianopolis 3.410 2.209 1.201 0 34 314 287 30 174
MACRORREGIAO (MU_n'C'PIO _Sede
DE SAUDE GRANDE | Floriandpolis)
FLORIANOPOLIS
TOTAL 3.410 2.209 1.201 0 34 314 287 30 174
N° DE LEITOS OBSTETRICOS ; N° DE LEITOS OBSTETRICOS ;
i 71 / 111
CLINICOS: 37 leitos CIRURGICOS: eitos
N° DE LEITOS DE UTIN: 10 leitos N° DE LEITOS DE UCINCo: N&o Possui
x . SE NAO POSSUI UTIN, QUAL A
o . " )
N° DE LEITOS DE UCINCa: N&o Possui REFERENCIA?
A Regido de Saude conta com 152
SE NAO POSSUI UTI ADULTO, QUAL | leitos de UTI adulto distribuidos entre | pOSSUI BANCO DE LEITE (X) SIM () NAO
A REFERENCIA? os demais hospitais locais que atuam | HUMANO?
como referéncia.
~ Procedimentos cirurgicos, diagndsticos ou terapéuticos - hospital Dia, Referéncia hospitalar em atendimento terciario a gestagédo de
HABILITAGCOES ATIVAS . . ) . . . . . L . ~ -
alto risco, Hospital amigo da crianga, Hospital amigo da crianga, Hospital geral com cirurgia oncolégica, Reconstrugado mamaria
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pos-mastectomia total, Laqueadura, Unidade de terapia intensiva neonatal tipo Il - UTIN Il, Videocirurgia e PMAE - componente

cirurgias.

ESFERA DE GESTAO

RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO

RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU

MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Administragédo Publica

RENOVAR HABILITAGAO (X) SIM ( ) NAO

NOVA HABILITAGAO () SIM ()
NAO

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO DA
HABILITAGAO: Nao

HOSPITAL UNIVERSITARIO PROFESSOR POLYDORO ERNANI DE SAO THIAGO - CNES 3157245

o [+] [}
REGIOES | N°DE onrs | NeDE oone | oame | NeDE | NeDE N° DE N° DE
DE SAUDE | PARTOS | s | CESAREA |, 0ol | ZE0P | AMIU  (CURETAGEM LAQUEADURA [HISTERECTOMIA
ATENDIDAS | 2023 5023 2023 5023 093 2023 2023 2023 2023
Grande
: Florianopolis 1.537 1.007 530 01 25 137 46 166 52
MACRORREGIAQ | (Municipio sede
DE SAUDE GRANDE | Florianépolis)
FLORIANOPOLIS
TOTAL 1537 1.007 530 01 25 137 46 166 52
N° DE LEITOS OBSTETRICOS , N° DE LEITOS OBSTETRICOS ,
CLINICOS: 20 leitos CIRURGICOS: 05 leitos
N° DE LEITOS DE UTIN: 08 leitos N° DE LEITOS DE UCINCo: 04 leitos
N° DE LEITOS DE UCINGa: Néo Possui SE NAO POSSUI UTIN, QUAL A

REFERENCIA?
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SE NAO POSSUI UTI ADULTO, QUAL
A REFERENCIA?

POSSUI BANCO DE LEITE

Possui 14 leitos de UTI adulto. HUMANO?

() SIM (X) NAO

HABILITAGOES ATIVAS

Centro de referéncia em atengdo a saude do idoso, Unidade. de assiséncia de alta complexidade ao paciente portador de
obesidade grave, Atencdo especializada as pessoas com deficiéncia auditiva, Tratamento do glaucoma com medicamentos no
ambiente da politica nacional de atengdo oftalmoldgica, Unidade de assisténcia de alta complexidade cardiovascular, Cirurgia
vascular, Cirurgia vascular e procedimentos endovasculares extracardiacos, Cuidados prolongados - enfermidades
cardiovasculares, Cuidados prolongados - enfermidades pneumologicas, Cuidados prolongados - enfermidades neurolégicas,
Cuidados prolongados - enfermidades osteomuscular e do tecido conjuntivo, Cuidados prolongados - enfermidades decorrentes da
AIDS, Cuidados prolongados - enfermidades devido a causas externas, Servigo hospitalar para tratamento AIDS, Laboratério
especializado em contagem de linfécitos T CD4+/CD8+ e HIV-1 quantificagdo do RNA, Procedimentos cirurgicos, diagndsticos ou
terapéuticos - hospital Dia, Hospital amigo da crianga, Atencao Hospitalar de referencia a gestacao de alto risco Tipo Il (GAR II),
Atengao especializada em DRC com hemodidlise, Atengdo especializada em DRC com dialise peritoneal, Atengéo hospitalizada
em DRC nos estagios 4 e 5 (pre-dialitico), Unacon com servico de hematologia, Laqueadura, Vasectomia, Centro de reabilitacao
auditiva na alta complexidade, Centro de referéncia em alta complexidade terapia nutricional, Enteral e parenteral, Transplante de
cornealesclera, Transplante de Figado, Retirada de 6rgaos e tecidos, Transplante de pele, Incremento financeiro SNT figado nivel
A, UTI Il adulto, Unidade de terapia intenciva neonatal tipo Il - UTIN 1l Hospital tipo Il em urgencia, Unidade de cuidados
intermediarios neonatal convencional (UCINCO), Videocirurgias, PMAE -componente cirurgia e Laboratorio de Exames
citopatologicos de colo de utero - tipo I.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVICO:

Gestao Estadual.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Entidades Empresariais

RENOVAR HABILITAGAO (X) SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO () SIM ()
NAO

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO DA
HABILITAGAO: Sim, pretende ampliar 5 leitos

HOSPITAL REGIONAL DE SAO JOSE DR HOMERO MIRANDA GOMES - CNES 2555646
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(] (] o
REGIQES N° DE P&R?I'E') N° DE gBI[')I'E) gBR’E) N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE | PARTOS NORMAL CESAREA MATERNO FETAL AMIU |CURETAGEM LAQUEADURA| HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 2023 2023 2023 2023 2023 2023 2023 2023
Grande
Florianopolis
MACRORREGIAO | (Municipio 3.230 1.981 1.249 01 31 53 434 158 61
DE SAUDE sede Sao
GRANDE José)
FLORIANOPOLIS
TOTAL 3.230 1.981 1.249 01 31 53 434 158 61
N° DE LEITOS OBSTETRICOS : N° DE LEITOS OBSTETRICOS :
: 4 leit . 18 leit
CLINICOS: 34 leitos CIRURGICOS: 8 leitos
N° DE LEITOS DE UTIN: 20 leitos N° DE LEITOS DE UCINCo: 10 leitos
N° DE LEITOS DE UCINCa: N30 Possui SE NAO POSSUI UTIN, QUAL A

REFERENCIA?

SE NAO POSSUI UTI ADULTO,
QUAL A REFERENCIA?

Possui 28 leitos de UTI adulto.

POSSUI BANCO DE LEITE

HUMANO?

(X) SIM () NAO

HABILITAGOES ATIVAS

Centro de referencia em atencao a saude do idoso, unidade de assisténcia de alta complexidade ao paciente portador de
obesidade grave, assisténcia de alta complexidade ao individuo com obesidade, centro de referéncia em oftalmologia,
tratamento do glaucoma com medicamentos no ambito da politica nacional de atengao oftalmoldgica, servigo hospitalar para
procedimentos cirurgicos, diagnosticos e terapeuticos - Hospital DIA, internacdo domiciliar, atencao
hospitalar de referencia a gestagéo de alto risco tipo | (GAR I), Hospital Amigo da Crianga, laqueadura, vasectomia, unidade
de assisténcia de alta complexidade em terapia nutricional, enteral e parenteral, transplante de cornea/esclera, banco de tecido
ocular humano, retirada de 6rgdos e tecidos, transplante de tecido musculo esquelético, unidade de assisténcia de alta
complexidade em traumato-ortopedia, UTI lli adulto, unidade de terapia intensiva neonatal tipo Il - UTIN Il, hospital tipo Il em

tratamento AIDS,

urgencia, unidade de cuidados intermediarios neonatal convencional (UCINCO), PMAE - componente cirurgias.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO

Estadual
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RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

NATUREZA JURIDICA:

Administragdo Publica

RENOVAR HABILITAGAO (X) SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO () SIM ()
NAO

NECESSIDADE DE AMPLIAGCAO DA
HABILITACAO: Nao

HOSPITAL REGIONAL DE BIGUACU HELMUTH NASS - CNES 7486596

o o (]
REGIOES | N°DE | D= | Nepe [ ABERE | OB | NeDE | Ne DE N° DE N° DE
DE SAUDE | PARTOS | ORTD | CESAREA |, 08100 | SEUO | AMIU [CURETAGEM |LAQUEADURA [HISTERECTOMIA
ATENDIDAS | 2023 5023 2023 5023 oops | 2023 2023 2023 2023
Grande
_ | Floriandpolis |4 699 1.250 440 0 10 02 110 65 31
MACRORREGIAO | (Municipio sede
DE SAUDE GRANDE | Biguagu)
FLORIANOPOLIS
TOTAL 1.690 1.250 440 0 10 02 110 65 31
N° DE LEITOS OBSTETRICOS . N° DE LEITOS OBSTETRICOS :
CLiNICOS: 14 leftos CIRURGICOS: 04 leitos
N° DE LEITOS DE UTIN: 10 leitos N° DE LEITOS DE UCINCo: N&o possui
; : SE NAO POSSUI UTIN, QUAL A
o . N P ~ ’
N° DE LEITOS DE UCINCa: do Possui e
SE NAO POSSUI UTI ADULTO, QUAL | bo<ci 10 loitos de UTI adulto. POSSUI BANCO DE LEITE 0 SIM () NAO

A REFERENCIA?

HUMANO?

HABILITAGOES ATIVAS

Laqueadura, Vasectomia, UTI Il adulto, Unidade de terapia intensiva neonatal tipo Il - UTIN Il, PMAE - componente cirurgico.
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ESFERA DE GESTAO

RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Municipal

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Municipal

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

RENOVAR HABILITAGAO () SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO (X ) SIM ()
NAO

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO DA
HABILITACAO: Em estudo da capacidade
instalada.

A Macrorregiao de Saude Grande Floriandpolis € composta por uma populacao significativa, com grande concentragao

urbana, alta demanda por servigos especializados e fluxo continuo de gestantes oriundas de municipios do interior e de areas

metropolitanas. A presenga de universidades, hospitais de ensino e centros de referéncia garante maior complexidade assistencial,

sendo a regiao um pélo estruturante para a Rede de Atengcdo Materna e Infantil.

Atualmente, trés unidades concentram os leitos de gestagdo de alto risco (GAR): Maternidade Carmela Dutra, Hospital

Universitario Professor Polydoro Ernani de Sdo Thiago (HU-UFSC) e Hospital Regional de S&o José Dr. Homero de Miranda

Gomes (Sao José).

- A Maternidade Carmela Dutra mantera o numero atual de leitos GAR, sem previsdo de ampliagdo, visto que ja atende a

sua capacidade instalada.

- O HU-UFSC, por sua vez, ira renovar sua habilitacdo existente e ampliar em mais 5 leitos GAR, considerando sua funcéo de

hospital universitario e 0 aumento da demanda por atendimentos de alto risco, sobretudo com casos referenciados de toda a

macrorregiao.
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O Hospital Regional de Sao José realizara apenas a renovagao da habilitacdo dos leitos ja existentes, sem necessidade

Ja o Hospital Regional de Biguagu Helmuth Nass, embora ainda ndo possua leitos GAR habilitados, esta em fase de

estudo da capacidade instalada para futura solicitacdo de habilitagdo, considerando que ja dispde de Unidade de Terapia

Intensiva Neonatal (UTIN) e perfil assistencial compativel com a alta complexidade obstétrica.

A ampliagdo prevista e a requalificacdo dos leitos habilitados permitirdo melhor organizagdo dos fluxos assistenciais,

desafogando as unidades de maior procura e garantindo cuidado integral e oportuno as gestantes de alto risco da regido.

4.3.5.7.4 Macrorregiao de Saude Grande Oeste

HOSPITAL REGIONAL DE SAO PAULO ASSEC - CNES 2411393

] [+] ]
REGIOES | N°DE Arro | N°DE osno | osme | NeDE | N DE N° DE N° DE
DE SAUDE | PARTOS | U0 | CESAREA | 2SS | P2U0 | AMIU |CURETAGEM |LAQUEADURA |HISTERECTOMIA
ATENDIDAS | 2023 5023 2023 5023 093 2023 2023 2023 2023
Xanxeré
5 (Municipio sede|  1.143 453 690 04 19 00 121 27 02
MACRORREGIAO | Xznxers)
DE SAUDE GRANDE
OESTE TOTAL 1.143 453 690 04 19 00 121 27 02
N° DE LEITOS OBSTETRICOS . N° DE LEITOS OBSTETRICOS :
CLINICOS: 05 leitos CIRURGICOS: 05 leitos
N° DE LEITOS DE UTIN: 10 leitos N° DE LEITOS DE UCINCo: 04 leitos
02 leitos SE NAO POSSUI UTIN, QUAL A

N° DE LEITOS DE UCINCa:

REFERENCIA?
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SE NAO POSSUI UTI ADULTO, QUAL
A REFERENCIA?

Possui 10 leitos de UTI adulto.

POSSUI BANCO DE LEITE

HUMANO?

() SIM (X) NAO

HABILITAGOES ATIVAS

Unidade de assisténcia de Alta complexidade cardiovascular,

cirurgias.

Cirurgia cardiovascular e procedimentos em cardiologia
intervencionista, Cirurgia vascular, Cirurgia vascular e procedimentos endovasculares extracardiacos, Laboratério de eletrofisiologia,
cirurgia cardiovascular e procedimentos de cardiologia intervencionista,o, Servigo hospitalar para tratamento AIDS, Hospital amigo
da crianga, UTI Il adulto, UTI coronariana tipo I, Unidade de terapia intensiva neonatal tipo Il - UTIN II, Unidade de cuidados
intermediarios neonatal convencional (UCINCO, Unidade de cuidado intermediario neonatal canguru (UCINCA) PMAE- componente

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVICO:

Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Entidades Sem Fins Lucrativos

RENOVAR HABILITAGAO () SIM ( ) NAO

NOVA HABILITAGAO ( x) SIM ()

NAO

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO DA
HABILITACAO: Sim, pretende habilitar 11 leitos.

HOSPITAL REGIONAL TEREZINHA GAIO BASSO - CNES 6683134

o o ]
REGIOES | N°DE oAryo | N°DE oono | osme | NeDE | NeDE N° DE N° DE
DE SAUDE | PARTOS | o0 D | CESAREA | ooro | FEEL” | AMIU  |CURETAGEM | LAQUEADURA HISTERECTOMIA
ATENDIDAS | 2023 2023 2023 9023 2023 2023 2023 2023 2023
Extremo Oeste
) (Municipio sedg  g>5 516 306 0 14 00 144 45 07
MACRORREGIAQ | S&o Miguel do
DE SAUDE GRANDE | Oeste)
OESTE
TOTAL 822 516 306 0 14 00 144 45 07
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N° DE LEITOS OBSTETRICOS

N° DE LEITOS OBSTETRICOS

CLINICOS: 02 leitos CIRURGICOS: 05 leitos
N° DE LEITOS DE UTIN: N&o possui N° DE LEITOS DE UCINCo: N&o possui

" Hospital Regional Sdo Paulo ASSEC - CNES
N° DE LEITOS DE UCINCa: N&o possui SE NAO POSSUIUTIN, QUAL A | 5411393 ¢ Hospital Regional Do Oeste - CNES

REFERENCIA?

2537788

SE NAO POSSUI UTI ADULTO, QUAL
A REFERENCIA?

Possui 10 leitos UTI adulto.

POSSUI BANCO DE LEITE
HUMANO?

() SIM (X) NAO

HABILITAGOES ATIVAS

UNACON, UTI Il adulto, PMAE - componente e cirurgias.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVICO:

Gestéao Estadual

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Administragédo Publica.

RENOVAR HABILITACAO () SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO ( X) SIM ()
NAO

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO DA
HABILITAGAO: Sim, pretende habilitar 11 leitos

HOSPITAL SAO JOSE DE MARAVILHA - CNES 2538180

REGIOES N° DE P'X,RI?I'E) N° DE g;ﬁ.g g;:?rlé N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS NORMAL CESAREA MATERNO FETAL AMIU |CURETAGEM |[LAQUEADURA |HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 2023 2023 2023 2023 2023 2023 2023 2023
Extremo Oeste
~ 422 4 7 7 74 7 4
MACRORREGIAO (Municipio sede 3 379 0 0 00 0 8
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DE SAUDE GRANDE | Maravilha)
OESTE
TOTAL 43 379 0 07 00 74 07 84
N° DE LEITOS OBSTETRICOS : N° DE LEITOS OBSTETRICOS :
. 11 - |
CLINICOS:/ 01 leito CIRURGICOS: 05 leitos
N° DE LEITOS DE UTIN: N&o possui N° DE LEITOS DE UCINCo: N&o possui
5 Hospital Regional Sdo Paulo ASSEC - CNES
N° DE LEITOS DE UCINCa: Nao possui SE NAO POSSUI UTIN, QUAL A 2411393, e Hospital Regional Do Oeste - CNES

REFERENCIA?

2537788

SE NAO POSSUI UTI ADULTO, QUAL | . ;i 10 leitos de UTI adulto.

A REFERENCIA?

POSSUI BANCO DE LEITE
HUMANO?

() SIM (X) NAO

HABILITAGOES ATIVAS

Laqueadura, Vasectomia, UTI Il adulto, PAME - componente cirurgico.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVICO:

Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

RENOVAR HABILITAGAO () SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO (X) SIM ()
NAO

NECESSIDADE DE AMPLIAGCAO DA
HABILITAGAO: Sim, pretende habilitar 11 leitos

HOSPITAL REGIONAL DO OESTE - CNES 2537788
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REGIOES N° DE P’:R'?I% N° DE g;l'?rg g;ﬁ.g N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS NORMAL CESAREA MATERNO FETAL AMIU [CURETAGEM |LAQUEADURA |HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 2023 2023 2023 2023 2023 2023 2023 2023
Oeste
_ (Municipio sedd] ~ 3.226 1.682 1.544 0 32 05 236 83 47
MACRORREGIAO | Chapeco)
DE SAUDE GRANDE
OESTE
TOTAL 3.226 1.682 1.544 0 32 05 236 83 47
N° DE LEITOS OBSTETRICOS , N° DE LEITOS OBSTETRICOS ,
CLINICOS: 09 leitos CIRURGICOS: 20 leitos
N° DE LEITOS DE UTIN: 10 leitos N° DE LEITOS DE UCINCo: N&o possui
o : u , SE NAO POSSUI UTIN, QUAL A
N° DE LEITOS DE UCINCa: N&o possui REFERENCIA?
SE NAO POSSUI UTI ADULTO, QUAL | b . i 20 Jeitos de UTI adulto. POSSUI BANCO DE LEITE (X) SIM () NAO

A REFERENCIA?

HUMANO?

HABILITAGOES ATIVAS

Cuidados prolongados - enfermidades osteomuscular e do tecido conjuntivo, Enfermidades Oncologicas, Servigo hospitalar para
tratamento AIDS, Hospital amigo da crianga, Atengéo hospitalar de referéncia a gestacéo de alto risco tipo Il (GAR 1), Unidade de
assisténcia de alta complexidade em neurologia/neurocirurgia, Centro de atendimento de urgéncia tipo Ill aos pacientes com AVC,
UNACON com servigo de radioterapia, UNACON com servigo de hematologia, Oncologia cirirgica hospital porte A, Laqueadura,
Vasectomia, Unidade de Assisténcia de alta complexidade em terapia nutricional, Enteral e Parenteral, Transplantes de
cérnealesclera, Transplante de Rim, Banco de tecido ocular humano, Retirada de érgaos e tecidos, Incremento financeiro SNT rim
nivel A, Unidade de assisténcia de alta complexidade em traumatismo-ortopedia, UTI Il adulto, UTI Il pediatrica, Unidade de terapia
intensiva neonatal tipo Il - UTIN I, Hospital tipo Il em urgencia, videocirurgias e PMAE - componente cirurgias.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Estadual
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NATUREZA JURIDICA: Entidade Sem Fins Lucrativos

NOVA HABILITAGAO () SIM () NECESSIDADE DE AMPLIAGAO DA

O A IS0 Q4 DL T L) NAO HABILITACAO: Sim. pretende ampliar 05 leitos

A Macrorregiao de Saude Grande Oeste € marcada por uma grande extensao territorial, areas rurais de dificil acesso,
longas distancias entre os servigos e uma populagdo que, em sua maioria, depende exclusivamente do SUS para o acesso a
atencao especializada. Apresenta ainda importantes desafios, como a escassez de profissionais habilitados, infraestrutura viaria
precaria, fronteiras internacionais e crescente presenga de imigrantes, o que aumenta a vulnerabilidade materno-infantil.

Diante disso, faz-se necessaria a ampliagdo da oferta de leitos para Gestagdo de Alto Risco, de modo a garantir cuidado
integral, resolutivo e territorialmente acessivel.

Na Regido de Saude de Xanxeré o Hospital Regional Sdo Paulo ASSEC, referéncia em atendimento regionalizado,
pretende habilitar 11 leitos GAR, ampliando sua capacidade assistencial para os casos de maior complexidade.

Ja a Regido de Saude do Extremo Oeste concentra maior vazio assistencial obstétrico da macrorregido, com distancias
superiores a 200 km da referéncia atual para pré-natal de alto risco, gerando um tempo médio de deslocamento de
aproximadamente 3 horas. As condigbes logisticas sdo adversas: estradas precarias, transporte limitado para acompanhantes,
dificuldades com o SAMU devido a alta demanda e necessidade de uso de ambulancias brancas municipais ou servigos
terceirizados. A regiao também enfrenta falta de profissionais habilitados para transporte de gestantes e recém-nascidos, além de
ser uma regido de fronteira. Por isso, dois hospitais estruturados da regido irdo pleitear a habilitagcdo de novos leitos: o Hospital
Regional Terezinha Gaio Basso solicitando habilitagcdo de 11 novos leitos GAR e Hospital Sdo José de Maravilha habilitagéo de 11
novos leitos GAR.

Complementarmente, na Regido de Saude do Oeste o Hospital Regional do Oeste, ja habilitado para alto risco, ira renovar
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sua habilitagdo atual e ampliar com a habilitacdo de mais 5 leitos GAR, qualificando ainda mais a assisténcia especializada a

gestante e ao recém-nascido em situagao de risco.
As ampliagdes e novas habilitagdes propostas sao estratégicas para regionalizar o cuidado, reduzir barreiras de acesso,

qualificar a rede de atencgéo e garantir um cuidado equitativo e integral as gestantes em situagéo de risco, especialmente nas areas

com grandes distancias, precariedade viaria e vulnerabilidades sociais e clinicas acentuadas.

4.3.5.7.5 Macrorregiao de Saude Meio Oeste

HOSPITAL UNIVERSITARIO SANTA TEREZINHA - CNES 2560771

- o o o
REGIOES | NeDE | MDE | NopE oono | osme | NWDE | NeDE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS NORMAL CESAREA MATERNO FETAL AMIU |CURETAGEM |LAQUEADURA [HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 2023 2023 2023 2023 2023 2023 2023 2023
Meio Oeste
_ (Municipio sede 827 411 386 0 13 00 66 05 83
MACRORREGIAO Joagaba)
DE SAUDE MEIO
OESTE TOTAL 827 411 386 0 13 00 66 05 83
N° DE LEITOS OBSTETRICOS . N° DE LEITOS OBSTETRICOS .
CLINICOS: 08 leitos CIRURGICOS: 08 leitos
N° DE LEITOS DE UTIN: N&o possui N° DE LEITOS DE UCINCo: Né&o possui
= . SE NAO POSSUI UTIN, QUAL A Hospital Sdo Francisco - CNES 2303892 e
L] . N ~ ’
Pz e ibls el e 40 possul REFERENCIA? Hospital Helio Anjos Ortiz - CNES 2302101
SE NAO POSSUI UTI ADULTO, QUAL : : POSSUI BANCO DE LEITE ~
A REFERENCIA? Possui 20 leitos UTI adulto. HUMANO? () SIM (X) NAO
HABILITAGOES ATIVAS Enfermaria Oncoldgicas, Unidade de centro de parto normal intra-hospitalar tipo | 3 PPP (CPNI | 3 PP), Unidade assistencial de alta
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complexidade em neurologia/neurocirurgia, UNACON

com servico de radioterapia, Oncologia cirdrgica hospital porte B,

Reconstrugdo mamaria pos-mastectomia total, Laqueadura, Vasectomia, Unidade de assisténcia de alta complexidade em terapia
nutricional, Enteral e Parenteral, Transplante de cornea/esclera, Retirada de érgdos e tecidos, UTI Il adulto, Hospital tipo 1l em

urgencia, PMAE - componente cirurgias.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVICO:

Gestéao Estadual

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Administragédo Publica

RENOVAR HABILITAGAO () SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO (X) SIM ()
NAO

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO DA
HABILITAGAO: Sim, pretende habilitar 6 leitos.

HOSPITAL SAO FRANCISCO - CNES 2303892

REGIOES N° DE P"KRDT% N° DE g;ﬁg g;ﬁ'é N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE | PARTOS NORMAL CESAREA MATERNO FETAL AMIU [CURETAGEM |LAQUEADURA [HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 2023 2023 2023 2023 2023 2023 2023 2023
Alto Uruguai
. Catarinense 1.014 420 594 0 13 00 92 60 00
MACRORREGIAQ | (Municipio sedg
DE SAUDE MEIO Concordia)
OESTE
TOTAL 1.014 420 594 0 13 00 92 60 00
N° DE LEITOS OBSTETRICOS , N° DE LEITOS OBSTETRICOS ,
L leit 4 leit
CLINICOS: 08 leitos CIRURGICOS: 05 leitos
N° DE LEITOS DE UTIN: 06 leitos N° DE LEITOS DE UCINCo: Né&o possui
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: 5 - SE NAO POSSUI UTIN, QUAL A
N° DE LEITOS DE UCINCa: N&o possui BERERAT o0
SE NAO POSSUI UTI ADULTO, QUAL 08 [ POSSUI BANCO DE LEITE .
A REFERENCIA? Possui 06 leitos de UTI adulto. HUMANO? (X) SIM () NAO

Atencéo especializada em DRC com Hemodialise, Atengao especializada em DRC com dialise peritoneal, Atencdo especializada
em DRC nos estagios 4 e 5 (pré-dialitico), Unidade de assisténcia de alta complexidade em neurologia/neurocirurgia Laqueadura,
HABILITAGCOES ATIVAS Vasectomia, Unidade de assisténcia de alta complexidade em terapia nutricional, Enteral e Parenteral, Unidade de assisténcia de
alta complexidade em traumato-ortopedia, UTI Il adulto, UTI Il pediatrica, Unidade de terapia intensiva neonatal tipo Il - UTIN I, UTI
| adulto, Hospital tipo Il em urgencia, PMAE - componente cirurgias, Laboratério de exames citopatologicos do colo de utero - tipo I.

ESFERA DE GESTAO

RESPONSAVEL PELO SERVICO: Gestdo Municipal

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE

Municipal
FINANCEIRO (ESTADUAL OU tnicipa
MUNICIPAL):
NATUREZA JURIDICA: Entidades Sem Fins Lucrativos
= = NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NECESSIDADE DE AMPLIAGCAO DA
ISR LI RSO L NAO HABILITAGAO: Sim, pretende habilitar 05 leitos
HOSPITAL HELIO ANJOS ORTIZ - CNES 2302101
REGIOES N° DE P’X’R'?r% N° DE g;f.’rg g;l'?rg N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS NORMAL CESAREA MATERNO FETAL AMIU |CURETAGEM [LAQUEADURA |HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 2023 2023 2023 2023 2023 2023 2023 2023
Alto Vale do
MACRORREGIAO | Rio do Peixe 879 460 419 0 10 18 60 68 59
DE SAUDE MEIO | (Municipio sede




288

OESTE Curitibanos)
TOTAL 879 460 419 0 10 18 60 68 59
N° DE LEITOS OBSTETRICOS . N° DE LEITOS OBSTETRICOS .
: 121 ) 101
CLiNICOS: efos CIRURGICOS: 0 leitos
N° DE LEITOS DE UTIN: 07 leitos N° DE LEITOS DE UCINCo: 06 leitos
N° DE LEITOS DE UCINCa: 03 leitos SE NAO POSSUI UTIN, QUAL A

REFERENCIA?

SE NAO POSSUI UTI ADULTO,
QUAL A REFERENCIA?

Possui 08 leitos de UTI adulto.

POSSUI BANCO DE LEITE
HUMANO?

(X) SIM () NAO

HABILITACOES ATIVAS

Hospital Amigo da Crianga, Atengao hospitalar de referéncia a gestagéo de alto risco tipo Il (GAR Il), Casa gestante, bebe,
puérpera, Laqueadura, Vasectomia, Unidade de assisténcia de alta complexidade em terapia nutricional, Enteral e Parenteral, UTI Il
adulto, UTI Il pediatrica, Unidade de terapia neonatal tipo Il - UTIN Il, Unidade de cuidados intermediarios neonatal convencional
(UCINCO), Unidade de cuidados intermediarios neonatal cegonha (UCINCA) - Componente Cirurgias

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVICO:

Gestéao Estadual

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

RENOVAR HABILITAGAO (X) SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO () SIM ()
NAO

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO DA
HABILITAGAO: Sim, pretende ampliar 3 leitos

A Macrorregido de Saude Meio Oeste, composta por trés regides de saude — Meio Oeste, Alto Uruguai Catarinense e Alto

Vale do Rio do Peixe — apresenta caracteristicas geograficas e sociodemograficas que demandam atencao especial a estruturagao
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da linha de cuidado para gestantes de alto risco. A extenséo territorial, a presenga de populagdes vulneraveis e migrantes, bem
como a caréncia de leitos especializados, impdem desafios a garantia da integralidade do cuidado materno-infantil.

Para atender a demanda e fortalecer a regionalizagédo do cuidado, estao previstas as seguintes agoes:

- Regido de Saude Meio Oeste: O Hospital Universitario Santa Terezinha, localizado em Joagaba, ainda n&o possui leitos
habilitados para GAR. Considerando sua estrutura de ensino, complexidade assistencial e posicao estratégica na regiao,
pretende-se a habilitagao de 6 leitos GAR, contribuindo para a ampliagao da oferta regional de atengao especializada.

- Regido de Saude Alto Uruguai Catarinense: O Hospital Sdo Francisco, referéncia regional em saude, pretende habilitar 5
leitos GAR, fortalecendo a retaguarda assistencial em uma regido marcada por dispersao territorial € menor oferta de
servicos especializados.

- Regido de Saude Alto Vale do Rio do Peixe: O Hospital Hélio Anjos Ortiz, que ja possui leitos habilitados para GAR, solicita
a renovacgao de sua habilitagao atual, bem como a ampliagdo de mais 3 leitos GAR.

Observacao: A Fundagédo Hospitalar de Curitibanos/Hospital Hélio Anjos Ortiz, localizada no municipio de Curitibanos
(CNES 2302101), apresenta atualmente no Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES) o registro de 20 leitos GAR
e nenhuma cama cadastrada para a Casa da Gestante, Bebé e Puérpera (CGBP). No entanto, conforme a Portaria n® 961, de 25
de setembro de 2015, consta apenas a habilitacdo de 20 camas para a CGBP, sem menc¢ao a habilitacido dos leitos GAR.
Ressalta-se que no Plano de Ag¢ao Regional de 2013 foi aprovado o total de 09 leitos GAR e 20 camas da CGBP para a unidade.
Diante dessa inconsisténcia ja formalizada junto ao Ministério da Saude (web atendimento 202500070977), solicita-se, além da
renovagao da habilitacdo existente, o ajuste no CNES quanto aos leitos GAR e a ampliagado de mais 3 leitos GAR, consolidando a
unidade como referéncia regional no atendimento de gestantes com condigdes clinicas de maior complexidade.

Essas habilitagdes visam garantir que as mulheres com gestacdo de alto risco tenham acesso oportuno, seguro e



290

humanizado ao cuidado especializado, com resolutividade e dentro de sua regidao de residéncia, minimizando deslocamentos e

melhorando os desfechos maternos e perinatais.

4.3.5.7.6 Macrorregiao de Saude Sul

HOSPITAL NOSSA SENHORA DA CONCEICAO - CNES 2491710

REGIOES N° DE P’X’RDT% N° DE g;ﬁg g;ﬁg N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE | PARTOS | OR'D | CESAREA | OFITR | PPUO | AMIU |CURETAGEM |LAQUEADURA [HISTERECTOMIA
ATENDIDAS | 2023 9093 2023 D02% 093 2023 2023 2023 2023
Laguna
(Municipio sede| ~ 2.343 1.314 1.029 02 20 04 221 36 34
MACRORREGIAQ | Tubarao)
DE SAUDE SUL
TOTAL 2343 1.314 1.029 02 20 04 221 36 34
N° DE LEITOS OBSTETRICOS : N° DE LEITOS OBSTETRICOS .
CLINICOS: 10 leitos CIRURGICOS: 20 leitos
N° DE LEITOS DE UTIN: 07 leitos N° DE LEITOS DE UCINCo: n&o possui
N° DE LEITOS DE UCINGa: 0 possu SE NAO POSSUI UTIN, QUAL A

REFERENCIA?

SE NAO POSSUI UTI ADULTO, QUAL
A REFERENCIA?

Possui 25 leitos de UTI adulto

POSSUI BANCO DE LEITE
HUMANO?

(X) SIM () NAO

HABILITAGOES ATIVAS

Centro de referéncia em atencdo a saude do idoso, Unidade de assisténcia de alta complexidade cardiovascular, Cirurgia
cardiovascular e procedimentos em cardiologia intervencionista, Cirurgia vascular, servico hospitalar para tratamento AIDS, hospital
DIA - geriatria, hospital amigo da crianga, Servigo hospitalar de referéncia a gestagéo de alto risco tipo 1l (GAR II), Unidade de
assisténcia de alta complexidade em neurologia/neurocirurgia, UNACON com servigo de radioterapia, Unidade de assisténcia de
alta complexidade em terapia nutricional, Enteral e Parenteral, Unidade de assisténcia de alta complexidade em traumato-ortopedia,
UTI Il adulto, UTI Ill pediatrica, Unidade de terapia intensiva neonatal tipo Il - UTIN Ill, Hospital tipo Il em urgencia e PMAE -

componente cirurgias.
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ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVICO:

Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

RENOVAR HABILITAGAO (X) SIM ( ) NAO

NOVA HABILITAGAO () SIM ( )
NAO

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO DA
HABILITACAO: Sim, pretende ampliar 07 leitos.

HOSPITAL REGIONAL DEPUTADO AFFONSO GHIZZO - CNES 2691515

- o o o
REGIOES | N°DE oAryo | N°DE oono | osme | NeDE | NeDE N° DE N° DE
DE SAUDE | PARTOS NORMAL | CESAREA | o r eNO FETAL AMIU [CURETAGEM |LAQUEADURA |HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 2023 2023 2023 2023 2023 2023 2023 2023
Extremo Sul
(Municipio sedd ~ 1.777 1.051 726 03 10 00 230 138 52
MACRORREGIAQ | Ararangua)
DE SAUDE SUL
TOTAL 1.777 1.051 726 03 10 00 230 138 52
N° DE LEITOS OBSTETRICOS , N° DE LEITOS OBSTETRICOS :
CLINICOS: 11 leitos CIRURGICOS: 12 leitos
N° DE LEITOS DE UTIN: 18 leitos N° DE LEITOS DE UCINCo: nao possui
: < . SE NAO POSSUI UTIN, QUAL A
N° DE LEITOS DE UCINCa: n&o possuli REFERENCIA?
SE NAO POSSUI UTI ADULTO, QUAL | pocc.ii 20 leitos de UTI adulto. POSSUI BANCO DE LEITE () SIM (X) NAO

A REFERENCIA?

HUMANO?
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HABILITAGOES ATIVAS

Servigo hospitalar para tratamento AIDS, Hospital amigo da crianga, Laqueadura, Vasectomia, Unidade de assisténcia de alta
complexidade em traumato-ortopedia, UTI Il adulto e Unidade de terapia intensiva neonatal tipo Il - UTIN tipo II.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVICO:

Gestao Estadual.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Administragédo Publica

RENOVAR HABILITAGAO () SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO (X ) SIM ()
NAO

NECESSIDADE DE AMPLIACAO DA
HABILITAGAO: Sim, pretende habilitar 4 leitos.

HOSPITAL MATERNO INFANTIL SANTA CATARINA - CNES 2594277

o 0 o
REGIOES | N°DE e | NeDE oano | oame | NeDE | N DE N° DE N° DE
DE SAUDE | PARTOS | oot | CESAREA | & ool o cona AMIU [CURETAGEM | LAQUEADURA [HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 s 2023 25 T 2023 2023 2023 2023
Carbonifera
(Municipio sede]  2.925 1.499 1.426 0 41 98 166 289 98
MACRORREGIAO DE | Criciuma)
SAUDE SUL
TOTAL 2.925 1.499 1.426 0 41 98 166 289 98
N° DE LEITOS OBSTETRICOS . N° DE LEITOS OBSTETRICOS .
L 17 leit / leit
CLINICOS: ertos CIRURGICOS: 06 leitos
N° DE LEITOS DE UTIN: 20 leitos N° DE LEITOS DE UCINCo: 10 leitos
e e e o possu SE NAO POSSUI UTIN, QUAL A

REFERENCIA?
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SE NAO POSSUI UTI ADULTO, QUAL
A REFERENCIA?

A Regido de Saude conta com 50
leitos de UTI adulto distribuidos entre
os demais hospitais locais que atuam
como referéncia. Quando necessario,
0s pacientes podem ser encaminhados
para outras regides da Macrorregido
de Saude.

POSSUI BANCO DE LEITE
HUMANO?

(X) SIM () NAO

HABILITAGOES ATIVAS

Laqueadura, UTI Il pediatrica, Unidade de terapia intensiva neonatal tipo Il - UTIN tipo Il, Unidade de cuidados intermediarios
neonatal convencional (UCINCO) e PMAE - componente cirurgias.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Administragéo Publica

RENOVAR HABILITAGAO () SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO (X ) SIM ()
NAO

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO DA
HABILITACAO: Sim, pretende habilitar 20 leitos

A Macrorregiao de Saude Sul conta com trés Regides de Saude e importantes instituicdbes hospitalares que compdem a

Rede de Atencao Materna-Infantil e que se destacam por sua capacidade instalada, presenca de Unidade de Terapia Intensiva

Neonatal e localizagdo estratégica para o atendimento a gestagcéo de alto risco. Considerando a parametrizagdo preconizada de

30% de todos os leitos obstétricos voltados a GAR, torna-se essencial ampliar a habilitagdo desses servicos para melhor

organizagdo e regionalizagdo da linha de cuidado materno-infantil. As ag¢des previstas para qualificagdo da Rede Alyne na

macrorregiao incluem:
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- Regido de Saude Laguna: O Hospital Nossa Senhora da Conceigéo, localizado em Tubarao, ja € uma Instituicao referéncia
na regiao, ja possui leitos GAR habilitados e propde a renovagao da habilitagdo atual, com ampliacdo de mais 7 leitos GAR.
A ampliagcado visa atender a crescente demanda regional por cuidados especializados, garantindo assisténcia integral e
segura as gestantes de alto risco.

- Regido de Saude Extremo Sul Catarinense: O Hospital Regional Deputado Affonso Ghizzo, no municipio de Ararangua,
ainda sem leitos habilitados para GAR, possui estrutura compativel e UTIN, sendo um ponto estratégico para a atengao
especializada na regido sul do estado. Esta prevista a habilitacdo de 4 leitos GAR, fortalecendo a descentralizagdo do
atendimento e evitando deslocamentos excessivos.

- Regido de Saude Carbonifera: O Hospital Materno Infantii Santa Catarina, localizado em Criciuma, possui ampla
capacidade técnica e presenca de UTIN, o hospital atua como referéncia materno-infantil na regido. Diante do volume de
atendimentos e da necessidade de suprir a caréncia de leitos especializados, esta prevista a habilitacao de 20 leitos GAR,
consolidando a instituicdo como polo regional para gestacdes de alto risco.

A consolidacao dessas habilitacbes representa um importante avanco para a Rede de Atencdo Materna e Infantil na regiao
sul, assegurando maior cobertura assistencial, resolutividade e atengao qualificada as gestantes e recém-nascidos em situagao de
risco.

4.3.5.7.7 Macrorregiao de Saude Vale do Itajai

HOSPITAL AZAMBUJA - CNES 2522411

REGIOES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU |CURETAGEM | LAQUEADURA HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023

Médio Vale do 1.345 754 591 01 18 00 183 00 61
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MACRQRREGII\O Itajai (Municipiol
DE SAUDE VALE sede Brusque)
DO ITAJAI
TOTAL 1.345 754 591 01 18 00 183 00 61

N° DE LEITOS OBSTETRICOS 07 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 13 leitos
CLINICOS: CIRURGICOS:
N° DE LEITOS DE UTIN: 16 leitos N° DE LEITOS DE UCINCo: 03 leitos
N° DE LEITOS DE UCINCa: 02 leitos SE NAO POSSUI UTIN, QUAL A

REFERENCIA?

SE NAO POSSUI UTI ADULTO, QUAL
A REFERENCIA?

POSSUI BANCO DE LEITE
HUMANO?

Possui 29 leitos de UTI adulto () SIM (X) NAO

HABILITAGOES ATIVAS

Assisténcia de alta complexidade ao individuo com obesidade, Servigos hospitalares de referéncia para atengcdo a pessoa com
sofrimento ou transtorno mental incluindo aquelas com necessidades decorrentes do uso de alcool e outras drogas, Unidade de
alta complexidade cardiovascular, Cirurgia cardiovascular e procedimentos em cardiologia intervencionista, cirurgia vascular,
Cirurgia vascular e procedimentos endovasculares extracardiacos, Laboratério de eletrofisiologia cirurgia cardiovasculares e
procedimentos de cardiologia intervencionista.o, Centro de atendimento de urgéncia tipo Il aos pacientes com AVC, Unidade de
assisténcia de alta complexidade em tratamento nutricional, Enteral e parenteral, Unidade de assisténcia de alta complexidade em
traumato-ortopedia, UTI Il adulto, UTI Il pediatrica, Unidade de terapia intensiva neonatal tipo Ill - UTIN Ill, Unidade de cuidado
intermediarios neonatal convencional (UCINCO), Unidade de cuidados intermediarios neonatal canguru (UCINCA), PMAE -
componente cirurgias.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestéao Municipal.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Municipal

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

RENOVAR HABILITAGAO () SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NECESSIDADE DE AMPLIAGAO DA
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HABILITAGAO: Sim, pretende habilitar 10 leitos

IMIGRANTES HOSPITAL E MATERNIDADE - CNES 9543856

REGIQES N° DE N° DE N°,DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU |CURETAGEM |[LAQUEADURA|HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
5 Médio Vale do 59 10 49 0 02 00 01 36 23
MACRORREGIAO Itajai (Municipio
DE SAUDE VALE DO | sede Brusque)
ITAJAI
TOTAL 59 10 49 0 02 00 01 36 23
N° pE LEITOS OBSTETRICOS Nao possui N° QE LEITOS OBSTETRICOS 20 leitos
CLINICOS: CIRURGICOS:
N° DE LEITOS DE UTIN: 10 leitos N° DE LEITOS DE UCINCo: N&o possui
N° DE LEITOS DE UCINCa: N&o possui SE NAO POSSUI UTIN, QUAL A
REFERENCIA?
SE NAO POSSUI UTI ADULTO, QUAL | Possui 10 leitos de UTI adulto POSSUI BANCO DE LEITE () SIM (X) NAO

A REFERENCIA?

HUMANO?

HABILITACOES ATIVAS

Procedimentos cirurgicos, diagndsticos e terapéuticos - hospital dia, Laqueadura, Vasectomia, UTI Il adulto, UTI Il pediétrica,
Unidade de terapia intensiva neonatal tipo Il - UTIN Il, PMAE -componente cirurgias.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Estadual
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NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

RENOVAR HABILITAGAO () SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO (X) SIM ()

NAO

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO DA
HABILITAGAO: Sim, pretende habilitar 10 leitos

HOSPITAL E MATERNIDADE OASE - CNES 2537192

REGIOES N° DE N° DE N° DE N° DE N°DE | N°DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE | PARTOS PARTO | CESAREA | OBITOS OBITO | AMIU |CURETAGEM |LAQUEADURA HISTERECTOMIA
ATENDIDAS | 2023 NORMAL| 2023 [MATERNOS | FETAL | 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
: Médio Vale do 550 255 295 0 04 04 76 37 24
MACRORREGIAO | Itajai (Municipig
DE SAUDE VALE DO | sede Timbo)
ITAJAI
TOTAL 550 255 295 0 04 04 76 37 24
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 05 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 05 leitos
CLIiNICOS: CIRURGICOS:
N° DE LEITOS DE UTIN: 08 leitos N° DE LEITOS DE UCINCo: N&o possui
N° DE LEITOS DE UCINCa: N&o possui SE NAO POSSUI UTIN, QUAL A

REFERENCIA?

SE NAO POSSUI UTI ADULTO, QUAL

A REFERENCIA?

Possui 18 leitos de UTI adulto

POSSUI BANCO DE LEITE

HUMANO?

() SIM (X) NAO

HABILITACOES ATIVAS

Servigos hospitalares de referéncia para atengdo a pessoa com sofrimento ou transtorno mental incluindo aquelas com
necessidades decorrentes do uso de alcool e outras drogas, Cuidados prolongados - enfermidades neuroldgicas, Unidade de
internagdo em cuidados prolongados (ucp), Procedimentos cirurgicos, diagnosticos e terapeuticos - hospital dia, Centro de
atendimento de urgéncia tipo Il aos pacientes com AVC, Laqueadura, Vasectomia, Unidade assisténcia de alta complexidade em
terapia nutricional, Enteral e Parenteral, Unidade de assisténcia de alto complexidade em traumato-ortopedia, UTI Il adulto, UTI tipo
Il pediatria, Unidade de terapia intensiva neonatal tipo Il - UTIN Il, Videocirurgias, PMAE - componente cirurgias.
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ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVICO:

Gestao Estadual.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

RENOVAR HABILITAGAO () SIM ( ) NAO

NOVA HABILITAGAO (X) SIM ()
NAO

NECESSIDADE DE AMPLIACAO DA

HABILITACAO: sim, pretende habilitar 5 leitos

HOSPITAL SANTO ANTONIO - CNES 2558254

REGIOES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE | PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU [CURETAGEM | LAQUEADURA HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
) Médio Vale do 3.117 1.863 1.254 0 29 10 236 160 48
MACRORREGIAO | Itajai (Municipio
DE SAUDE VALE DO | sede
ITAJAI Blumenau)
TOTAL 3.117 1.863 1.254 0 29 10 236 160 48
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 22 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 10 leitos
CLiNICOS: CIRURGICOS:
N° DE LEITOS DE UTIN: 20 leitos N° DE LEITOS DE UCINCo: 12 leitos
N° DE LEITOS DE UCINCa: 04 leitos SE NAO POSSUI UTIN, QUAL A
REFERENCIA?
SE NAO POSSUI UTI ADULTO, QUAL | Possui 20 leitos de UTI adulto POSSUI BANCO DE LEITE () SIM (X) NAO

A REFERENCIA?

HUMANO?
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HABILITAGOES ATIVAS

Unidade de assisténcia de alta complexidade ao paciente portador de obesidade grave, Assisténcia de alta complexidade ao
individuo com obesidade, Servigos hospitalares de referéncia para atengéo a pessoa com sofrimento ou transtorno mental incluindo
aquelas com necessidades decorrentes do uso de &lcool e outras drogas, Hospital amigo da crianga, Atencdo hospitalar de
referéncia a gestagdo de alto risco tipo Il (GAR II), Hospital amigo da crianga, UNACON, UNACON com servigo de radioterapia,
UNACON com servico de hematologia, UNACON com servico de oncologia pediatrica, Oncologia cirdrgica hospital porte A,
Tratamentos integrados sincrdonicos em oncologia, Laqueadura, Vasectomia, Unidade de assisténcia de alta complexidade em
tratamento nutricional, Enteral e parenteral, Retirada de 6rgaos e tecidos, Transplante de tecido muscular esquelético, Unidade de
assisténcia de alta complexidade em traumato-ortopedia, UTI 11l adulto, UTI Il pediatrica, Unidade de terapia intensiva neonatal tipo
Il - UTIN Ill, Hospital tipo | em urgencia, Unidade de cuidado intermediarios neonatal convencional (UCINCO), Unidade de
cuidados intermediarios neonatal canguru (UCINCA), Videocirurgias, PMAE - componente cirurgias.

ESFERA DE GESTAO

RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestdo Municipal.

ESFERA DE GESTAO

RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU

MUNICIPAL):

Municipal

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos.

RENOVAR HABILITAGAO (X) SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO () SIM ()

NECESSIDADE DE AMPLIACAO DA
NAO

HABILITAGAO: Sim, pretende ampliar 10 leitos

HOSPITAL REGIONAL ALTO VALE - CNES 2568713

REGIOES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE | PARTOS PARTO | CESAREA OBITO oBITO AMIU |CURETAGEM | LAQUEADURA |HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
Alto Vale do 3.117 1.863 1.254 01 23 10 236 160 48
MACRORREGIAO Itajai (Municipio
DE SAUDE VALE DO | sede Rio do
ITAJAI Sul)
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TOTAL 3.117 1.863 1.254 01 23 10 236 160 48
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 09 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 08 leitos
CLINICOS: CIRURGICOS:
N° DE LEITOS DE UTIN: 08 leitos N° DE LEITOS DE UCINCo: 07 leitos
N° DE LEITOS DE UCINCa: 03 leitos SE NAO POSSUI UTIN, QUAL A

REFERENCIA?

SE NAO POSSUI UTI ADULTO, QUAL
A REFERENCIA?

Possui 19 leitos de UTI adulto

POSSUI BANCO DE LEITE

HUMANO?

() SIM (X) NAO

HABILITACOES ATIVAS

Unidade de assisténcia de alta complexidade cardiovascular,

Cirurgia cardiovascular e procedimentos em cardiologia

intervencionista, Cirurgia vascular, Servico Hospitalar Para Tratamento AIDS, Servico hospitalar de referéncia a gestacédo de alto
risco tipo Il (GAR II), Unidade de assisténcia de alta complexidade em neurologia/neurocirurgia, UNACON, Laqueadura,
Vasectomia, Unidade de assisténcia de alta complexidade em terapia nutricional, Enteral e parenteral, UTI Il adulto, UTI Il
pediatrica, Unidade de terapia intensiva neonatal tipo Il - UTIN I, Hospital tipo 1ll em urgencia, Unidade de cuidados intermediarios
neonatal convencional (UCINCO, Unidade de cuidados intermediarios neonatal canguru (UCINCA), PMAE - componente cirurgias.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVICO:

Gestéao Municipal.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Municipal

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

RENOVAR HABILITAGAO (X) SIM ( ) NAO

NOVA HABILITAGAO () SIM ()

NAO

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO DA
HABILITACAO: Sim, pretende ampliar 16 leitos

A Macrorregido de Saude Vale do Itajai apresenta uma estrutura hospitalar relevante para o estado, sendo referéncia

também para macrorregides vizinhas. Com populagao estimada em 1.166.808 habitantes, a regido € marcada pela presenca
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expressiva de comunidades indigenas, quilombolas e imigrantes de diferentes origens (latino-americanos, africanos e do leste
europeu), o que amplia a complexidade das necessidades de saude, especialmente na ateng&o obstétrica e neonatal.

A aplicacédo da parametrizagéo nacional, que recomenda que 30% dos leitos obstétricos estejam habilitados para Gestacao
de Alto Risco (GAR), revela a necessidade de expansao da oferta regional, especialmente em municipios com grande volume de
partos e em instituicdes com capacidade instalada adequada.

As acgdes propostas contemplam tanto a renovacéao de leitos existentes quanto a habilitacdo de novos leitos GAR, conforme
segue:

Médio Vale do lItajai:

e Hospital Azambuja — (Brusque) Pretende habilitar 10 novos leitos GAR, ampliando sua atuacgéo regional e garantindo

acesso qualificado as gestantes de risco.

e Imigrantes Hospital e Maternidade — (Brusque) Nova habilitagdo de 10 leitos GAR, essencial diante do crescimento
populacional e da demanda associada a migragao.

e Hospital e Maternidade OASE — (Timbd) Com infraestrutura em processo de expansao, esta prevista a nova habilitagao de 5
leitos GAR, fortalecendo a atengao regional.

e Hospital Santo Anténio — (Blumenau) Referéncia regional com leitos ja habilitados, prevé-se a renovagao da habilitacdo

atual e ampliacdo de mais 10 leitos GAR.

Alto Vale do ltajai:
e Hospital Regional Alto Vale — (Rio do Sul) Unico hospital da regi&o com leitos de UTIN, UCINCo e UCINCa habilitados, com

papel estratégico na alta complexidade regional. Esta prevista a renovagao da habilitagdo existente e a ampliacao de mais



302

16 leitos GAR, fortalecendo ainda mais sua capacidade de cuidado as gestantes de alto risco. A instituicdo também possui

acreditagdo ONA nivel 2, residéncia médica em Ginecologia e Obstetricia e projeto para BLH.

A consolidagao e a expansao desses servigos permitirdo responder de forma mais equanime e resolutiva as demandas de

gestantes em situagao de risco, promovendo atengdo humanizada, segura e regionalizada.

4.3.5.7.8 Macrorregiao de Saude Foz do Rio Itajai

HOSPITAL E MATERNIDADE MARIETA KONDER BORNHAUSEN - CNES 2522691

REFERENCIA?

REGIQES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU |CURETAGEM |LAQUEADURA [HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
_ Foz do Rio 3.286 1.758 1.528 03 33 07 314 02 40
MACRORREGIAO Itajai (Municipio
DE SAUDE FOZ DO | sede ltajai)
RIO ITAJAI
TOTAL 3.286 1.758 1.528 03 33 07 314 02 40
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 28 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 12 leitos
CLINICOS: CIRURGICOS:
N° DE LEITOS DE UTIN: 10 leitos N° DE LEITOS DE UCINCo: 08 leitos
N° DE LEITOS DE UCINCa: 04 leitos SE NAO POSSUI UTIN, QUAL A

SE NAO POSSUI UTI ADULTO, QUAL
A REFERENCIA?

Possui 45 leitos de UTI adulto

POSSUI BANCO DE LEITE
HUMANO?

(X) SIM () NAO

HABILITAGOES ATIVAS

Tratamento de glaucoma com medicamentos no ambiente da politica nacional de atengéo oftalmoldgica, Centro de referéncia em
alta complexidade cardiovascular, Cirurgia cardiovascular e procedimentos em cardiologia intervencionista, Cirurgia vascular,
Cirurgia vascular e procedimentos endovasculares extracardiacos, Laboratério de eletrofisiologia, cirurgia cardiovascular e
procedimentos de cardiologia intervencionista. o, Servigo hospitalar para tratamento AIDS, Hospital amigo da crianga, Atengao
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hospitalar de referéncia a gestante de alto risco tipo Il (GAR Il), Unidade de assisténcia de alta complexidade em
neurologia/neurocirurgia, UNACON, UNACON com servico de radioterapia, Oncologia cirurgica hospital porte B, Reconstrugcao
mamaria pés- mastectomia total, Unidade assisténcia de alta complexidade em terapia nutricional, enteral e parenteral, transplante
de cornealesclera, transplante de rim, retirada de érgdos e tecidos, Incremento financeiro SNT rim nivel B, Unidade de assisténcia
de alta complexidade em traumato-ortopedia, UTI Il adulto, Unidade de terapia intensiva neonatal tipo Il - UTIN Il, Hospital tipo Il
em urgencia, Unidade de cuidados intermediarios neonatal convencional (UCINCO), Unidade de cuidados intermediarios neonatal
canguru (UCINCA), PMAE - componente cirurgias.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVICO:

Gestao Dupla.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos.

RENOVAR HABILITACAO (X) SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO () SIM ()

NAO

NECESSIDADE DE AMPLIAGCAO DA
HABILITACAO: Sim, pretende ampliar 4 leitos

HOSPITAL MUNICIPAL RUTH CARDOSO - CNES 6854729

REGIQES N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
DE SAUDE PARTOS PARTO CESAREA OBITO OBITO AMIU [CURETAGEM |LAQUEADURA |HISTERECTOMIA
ATENDIDAS 2023 NORMAL 2023 MATERNO FETAL 2023 2023 2023 2023
2023 2023 2023
_ Foz do Rio 3.578 2.342 1.236 01 41 08 258 220 101
MACRORREGIAO Itajai (Municipio
DE SAUDE FOZ DO | sede Balneario
RIO ITAJAI Camborit)
TOTAL 3.578 2.342 1.236 01 41 08 258 220 101
N° DE LEITOS OBSTETRICOS 18 leitos N° DE LEITOS OBSTETRICOS 08 leitos

CLINICOS:

CIRURGICOS:
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N° DE LEITOS DE UTIN: 06 leitos N° DE LEITOS DE UCINCo: N&o possui
N° DE LEITOS DE UCINCa: Né&o possui SE NAQ POSSUI UTIN, QUAL A
REFERENCIA?
SE NAO POSSUI UTI ADULTO, QUAL | Possui 10 leitos de UTI adulto POSSUI BANCO DE LEITE () SIM (X) NAO

A REFERENCIA?

HUMANO?

HABILITAGOES ATIVAS

Laqueadura, Vasectomia, UTI Il adulto, Unidade de tratamento intensivo neonatal tipo Il - UTIN I, Videocirurgias.

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO SERVICO:

Gestado Municipal

ESFERA DE GESTAO
RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU
MUNICIPAL):

Municipal

NATUREZA JURIDICA:

Administragéo Publica

RENOVAR HABILITAGAO () SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO (X ) SIM ()
NAO

NECESSIDADE DE AMPLIAGCAO DA
HABILITACAO: Sim, pretende ampliar 4 leitos

A Macrorregido de Saude Foz do Rio Itajai é caracterizada por uma alta densidade populacional, perfil urbano-industrial e

grande circulagao de pessoas devido a sua posi¢ao estratégica portuaria. Essa configuracao territorial favorece o crescimento

acelerado de areas urbanas e a presenga significativa de migrantes e imigrantes, o que aumenta a complexidade e a demanda por

servigos obstétricos qualificados.

Diante das particularidades sociodemograficas e da necessidade de garantir atengao especializada as gestantes em risco,

faz-se necessaria a expansao da oferta de leitos habilitados para Gestacéo de Alto Risco.

A rede de atencao obstétrica da macrorregiao ja conta com unidades hospitalares de referéncia, com capacidade instalada
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- Hospital e Maternidade Marieta Konder Bornhausen — (Itajai) Hospital referéncia para a macrorregiao e com leitos de UTIN,

UCINCo e UCINCa habilitados. Esta prevista a renovacdo da habilitagcdo atual e a ampliagdo de mais 4 leitos GAR,

fortalecendo a capacidade de cuidado a gestantes em situagdes de maior complexidade.

- Hospital Municipal Ruth Cardoso — (Balneario Camboriu) Unidade com leitos de UTIN habilitados e em plena expanséao de

sua atuagado na linha materno-infantil. Esta prevista a nova habilitacdo de 4 leitos GAR, ampliando o acesso regional e

colaborando para a redugéo das sobrecargas nos demais servigos de referéncia.

A ampliacdo e qualificacdo dos servicos hospitalares para gestagcdo de alto risco na macrorregidao Foz do Rio Itajai se

apresentam como medida essencial para garantir atengdo oportuna, segura e humanizada, diante das vulnerabilidades sociais,

dos fluxos migratérios constantes e do intenso crescimento urbano.

4.3.5.8. Casa da Gestante Bebé e Puérpera (CGBP)

A Casa da Gestante Bebé e Puérpera é uma residéncia proviséria de cuidado destinada a gestantes, puérperas e recém
nascidos em situacéo de vulnerabilidade ou risco.

4.3.5.8.1 Macrorregiao de Saude Planalto Norte e Nordeste

HOSPITAL JARAGUA - CNES 2306344

REGIOES DE NASCIDOS |ESTIMATIVA N° DE GESTANTES N° DE PUERPERAS N° DE RECEM
SAUDE VIVOS 2023 DE HOSPEDADAS NO ANO| HOSPEDADAS NO ANO| NASCIDOS HOSPEDADOS
ATENDIDAS GESTANTES DE 2023 (SE JA DE 2023 (SE JA NO ANO DE 2023 (SE JA
FUNCIONA) FUNCIONA) FUNCIONA)
MACRORREGIAO Vale do ltapocu (Municipio sede 4,237 4.661
DE SAUDE Jaragua do Sul)
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PLANALTO NORTE
E NORDESTE

TOTAL

4.237 4.661

MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES:

Hospital Jaragua - CNES 2306344

NUMERO DE QUARTOS:

10 camas

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Municipal

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

Municipal

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

RENOVAR HABILITAGAO () SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO

MATERNIDADE DONA CATARINA KUSS - CNES 2379341

REGIOES DE NASCIDOS | ESTIMATIVA N° DE N° DE N° DE RECEM
SAUDE VIVOS DE GESTANTES PUERPERAS NASCIDOS
ATENDIDAS 2023 GESTANTES HOSPEDADAS NO HOSPEDADAS NO HOSPEDADOS NO ANO
ANO DE 2023 (SE JA | ANO DE 2023 (SE JA DE 2023 (SE JA
FUNCIONA) FUNCIONA) FUNCIONA)
MACRORREGIAO Planalto Norte (Municipio sede Mafra) 4.734 5.207
DE SAUDE
PLANALTO NORTE E TOTAL 4.734 5.207
NORDESTE

MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES:

Maternidade Dona Catarina Kuss - CNES 2379341

NUMERO DE QUARTOS:

20 camas

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE

Estadual
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FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

NATUREZA JURIDICA:

Administragao Publica

RENOVAR HABILITAGAO () SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO

MATERNIDADE DARCY VARGAS - CNES 2436477

REGIOES DE NASCIDOS | ESTIMATIVA N° DE N° DE N° DE RECEM
SAUDE VIVOS DE GESTANTES PUERPERAS NASCIDOS
ATENDIDAS 2023 GESTANTES | HOSPEDADAS NO ANO | HOSPEDADAS NO | HOSPEDADOS NO ANO
DE 2023 (SE JA ANO DE 2023 (SE JA DE 2023 (SE JA
FUNCIONA) FUNCIONA) FUNCIONA)
MACRORREGII\O Nordeste (Municipio sede Joinville) 9.457 10.403 0 276 0
DE SAUDE
PLANALTO NORTE E TOTAL 9.457 10.403 0 276 0
NORDESTE

MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES:

Maternidade Darcy Vargas - CNES 2436477

NUMERO DE QUARTOS:

10 camas

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Administragao Publica

RENOVAR HABILITAGAO (X)SIM () NAO, e ampliagdo
para 20 camas.

NOVA HABILITAGAO () SIM () NAO

A Macrorregido de Saude Planalto Norte e Nordeste, com populagdo estimada em 1.545.663 habitantes, apresenta
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caracteristicas territoriais e sociais que justificam a implantagcéo de trés Casas da Gestante, Bebé e Puérpera (CGBP), uma para
cada Regido de Saude, como estratégia de fortalecimento da Rede de Atencdo Materna e Infantil. O territério € composto por
municipios distantes entre si e com vazios assistenciais significativos, especialmente em areas mais afastadas dos centros
urbanos, o que impde grandes deslocamentos a gestantes em situagéo de risco ou vulnerabilidade.

As condicbes geograficas sdo agravadas por infraestrutura viaria precaria, dificultando o acesso rapido e seguro as
maternidades de referéncia. Esse cenario impacta diretamente a atengao oportuna ao pré-natal e ao parto, especialmente para
gestantes residentes em areas rurais, indigenas e comunidades socialmente vulneraveis. Ademais, a regido apresenta alta taxa de
cesareas, muitos partos cirurgicos sem clara indicagdo clinica, o que reforca a necessidade de cuidados continuados e
alojamentos de apoio a humanizagao do nascimento. Para responder a essa realidade, estao previstas:

- 1 CGBP vinculada ao Hospital Jaragua, na Regido do Vale do Itapocu. A criagao desta unidade possibilitara que a puérpera
acompanhe o recém-nascido quando este permanecer internado em UTIl Neonatal ou UCINCa, principalmente nos casos
vindos de municipios mais distantes de Jaragua do Sul ou de outras regides do estado por auséncia de leitos neonatais.
Enquanto a Casa nao estiver formalmente implantada, é essencial buscar, via saude ou assisténcia social, recursos que
garantam a permanéncia da mae préxima ao hospital e ao seu bebé;

- 1 CGBP vinculada a Maternidade Catarina Kuss, no municipio de Mafra, representando a Regidao do Planalto Norte. Esta
unidade permitira o acolhimento de gestantes em situacdo de risco ou provenientes de localidades com dificil acesso a
maternidade de referéncia, favorecendo a permanéncia proxima ao cuidado especializado e a redugao de riscos
materno-infantis;

- 1 CGBP vinculada a Maternidade Darcy Vargas, em Joinville, que ja possui habilitagdo, com dez quartos em funcionamento,

e propde, neste plano, a renovagao da habilitagao existente e a ampliacdo de mais dez quartos, totalizando vinte. Joinville
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também é o municipio com maior volume de partos e internagdes neonatais da regido, concentrando grande parte da

demanda obstétrica e neonatal. A presenca da Casa possibilitara apoio as mulheres em deslocamento prolongado, muitas

vezes em situagdes de fragilidade emocional, econdmica e clinica.

Portanto, este servigo representa uma resposta estruturante e sensivel as desigualdades territoriais e sociais que marcam a

Macrorregiao Planalto Norte e Nordeste, promovendo acesso, equidade e continuidade do cuidado para mulheres e

recém-nascidos em situacao de risco.

4.3.5.8.2 Macrorregiao de Saude Serra Catarinense

HOSPITAL E MATERNIDADE TEREZA RAMOS - CNES 2504332

REGIOES DE NASCIDOS | ESTIMATIVA N° DE GESTANTES N° DE PUERPERAS N° DE RECEM
SAUDE VIVOS 2023 DE HOSPEDADAS NO ANO |HOSPEDADAS NO ANO |NASCIDOS HOSPEDADOS
ATENDIDAS GESTANTES DE 2023 (SE JA DE 2023 (SE JA NO ANO DE 2023 (SE JA
FUNCIONA) FUNCIONA) FUNCIONA)
MACRORREGIAO Serra Catarinense (Municipio sede 3.761 4.137 0 543 0
DE SAUDE SERRA Lages)
CATARINENSE
TOTAL 3.761 4137 0 543 0

MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES:

Hospital e Maternidade Tereza Ramos - CNES 2504332

NUMERO DE QUARTOS:

20 camas

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVICO:

Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Administragédo Publica
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RENOVAR HABILITAGAO (X)SIM () NAO NOVA HABILITAGAO () SIM () NAO

A Macrorregido de Saude Serra Catarinense apresenta um modelo bem estruturado no que se refere a atencéo
materno-infantil, destacando-se pela ja existente e habilitada Casa da Gestante, Bebé e Puérpera, que atua de forma articulada
com os demais pontos da rede. Localizada em frente ao Hospital Geral e Maternidade Tereza Ramos, hospital de referéncia da
regido, sua posigao estratégica e centralizada facilita o acesso das gestantes e puérperas provenientes de diferentes municipios
do territério, otimizando os fluxos assistenciais e promovendo acolhimento em tempo oportuno.

A unidade funciona de forma integrada com a UTI| Neonatal e com o Ambulatério de Gestagédo de Alto Risco, garantindo a
continuidade do cuidado a mulheres e recém-nascidos em situacdo de vulnerabilidade clinica e social. Essa articulagéo permite o
manejo precoce de complicagdes, a redugdo de internagdes desnecessarias e o fortalecimento do vinculo com a equipe
multiprofissional.

Em um territério com ampla area rural, baixa densidade populacional e deslocamentos consideraveis até o centro regional, a
existéncia e manutencdo da CGBP representam um importante instrumento de equidade, assegurando acolhimento,
monitoramento e suporte psicossocial aquelas que mais necessitam. O bom funcionamento da unidade também contribui para
reduzir a prematuridade evitavel, melhorar os desfechos perinatais e otimizar o uso dos leitos hospitalares, ao permitir o
acompanhamento proximo de mulheres que, de outra forma, teriam dificuldades em manter o seguimento adequado no pré e
pos-parto.

Portanto, a experiéncia consolidada da Macrorregidao Serra Catarinense demonstra a eficacia do modelo da CGBP, sendo
essencial garantir sua continuidade e potencial expansédo, como referéncia para outras regides com desafios semelhantes no

acesso ao cuidado materno-infantil.
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HOSPITAL REGIONAL DE SAO JOSE DR HOMERO MIRANDA GOMES - CNES 2555646

REGIOES DE NASCIDOS | ESTIMATIVA | N°DE GESTANTES N° DE PUERPERAS N° DE RECEM NASCIDOS
SAUDE VIVOS DE HOSPEDADAS NO HOSPEDADAS NO HOSPEDADOS NO ANO
ATENDIDAS 2023 GESTANTES | ANO DE 2023 (SE JA ANO DE 2023 (SE JA | DE 2023 (SE JA FUNCIONA)
FUNCIONA) FUNCIONA)
MACRORREGIAO DE | Grande Florianépolis (Municipio 15.902 17.492
SAUDE GRANDE sede Sao José )
FLORIANOPOLIS
TOTAL 15.902 17.492

MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES

Hospital Regional de S&o José Dr Homero Miranda Gomes - CNES 2555646

NUMERO DE QUARTOS:

10 camas

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Administragao Publica

RENOVAR HABILITACAO ()SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO

A Macrorregidao de Saude Grande Florianopolis, com populagao expressiva e ampla concentragado urbana, ainda n&o conta

com uma Casa da Gestante, Bebé e Puérpera, apesar da complexidade e da alta demanda de sua rede materno-infantil. A regido

€ composta por municipios com elevado numero de nascimentos, incluindo areas periféricas e rurais com vulnerabilidades sociais

marcantes, o que reforca a necessidade de criacdo de um espaco de acolhimento provisério que garanta acesso humanizado e

continuo ao cuidado para gestantes e puérperas em situagéo de risco ou deslocamento prolongado.
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Diante desse cenario, propde-se a habilitagdo de uma CGBP vinculada ao Hospital Regional de S&o José Dr. Homero de

Miranda Gomes, localizado em S&o José, municipio central e estratégico na macrorregido. Este hospital ja é referéncia para

gestagao de alto risco, dispde de UTI neonatal e possui articulagdo com os ambulatérios especializados, 0 que assegura suporte

técnico adequado a Casa e fortalece a linha de cuidado materno-infantil.

Além disso, a presenga da CGBP facilitara o acesso de populagbes em situagdo de vulnerabilidade, incluindo mulheres

migrantes e imigrantes, bem como aquelas residentes em comunidades com dificil acesso geografico ou baixa oferta de servigos

de apoio social.

Ficou acordado entre os representantes da macrorregidao que sera realizado um estudo especifico sobre a implantacdo da

unidade, o qual sera posteriormente encaminhado a Secretaria Estadual de Saude para analise e deliberacio.

Assim, a habilitagdo da Casa da Gestante, Bebé e Puérpera na Macrorregido da Grande Florianopolis representa uma agao

estratégica e estruturante, capaz de reduzir iniquidades e ampliar a resolutividade da Rede de Atengcdo Materna e Infantil em um

dos territérios de maior densidade demografica do estado.

4.3.5.8.4 Macrorregiao de Saude Grande Oeste

HOSPITAL REGIONAL DO OESTE - CNES 2537788

REGIOES DE NASCIDOS | ESTIMATIVA | N°DE GESTANTES N° DE PUERPERAS | N°DE RECEM NASCIDOS
SAUDE VIVOS DE HOSPEDADAS NO HOSPEDADAS NO | HOSPEDADOS NO ANO DE
ATENDIDAS 2023 GESTANTES | ANO DE 2023 (SE JA | ANO DE 2023 (SEJA | 2023 (SE JA FUNCIONA)
FUNCIONA) FUNCIONA)
MACRORREGIAO Oeste (Municipio Chapecd) 5.608 6.169
DE SAUDE
GRANDE OESTE TOTAL 5.608 6.169
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MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES: Hospital Regional do Oeste - CNES 2537788

NUMERO DE QUARTOS: 20 camas

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO: Gestéo Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE Estadual
FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

NATUREZA JURIDICA: Entidades Sem Fins Lucrativos

RENOVAR HABILITAGAO ( )SIM () NAO NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO

HOSPITAL REGIONAL TEREZINHA GAIO BASSO - CNES 6683134

REGIQES DE NASCIDOS | ESTIMATIVA | N° DE GESTANTES N° DE PUERPERAS N° DE RECEM NASCIDOS
SAUDE VIVOS DE HOSPEDADAS NO ( HOSPEDADAS NO | HOSPEDADOS NO ANO DE
ATENDIDAS 2023 GESTANTES | ANO DE 2023 (SE JA| ANO DE 2023 (SE 2023 (SE JA FUNCIONA)
FUNCIONA) JA FUNCIONA)
MACRORR:EGIAO Extremo Oeste (Municipio Sao Miguel 3.036 3.340
DE SAUDE do Oeste)
GRANDE OESTE
TOTAL 3.036 3.340
MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES: Hospital Regional Terezinha Gaio Basso - CNES 6683134
NUMERO DE QUARTOS: 10 camas
ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO: Gestéo Estadual
ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE Estadual
FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):
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NATUREZA JURIDICA:

Administragao Publica

RENOVAR HABILITAGAO ()SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO

HOSPITAL REGIONAL SAO PAULO ASSEC - CNES 2411393

REGIOES DE NASCIDOS | ESTIMATIVA [ N° DE GESTANTES N° DE PUERPERAS N° DE RECEM NASCIDOS
SAUDE VIVOS DE HOSPEDADAS NO HOSPEDADAS NO HOSPEDADOS NO ANO
ATENDIDAS 2023 GESTANTES | ANO DE 2023 (SE JA | ANO DE 2023 (SE JA DE 2023 (SE JA
FUNCIONA) FUNCIONA) FUNCIONA)
MACRORREGIAO | Xanxeré (Municipio Xanxeré) 2.860 3.146
DE SAUDE
GRANDE OESTE TOTAL 2.860 3.146

MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES

Hospital Regional Sdo Paulo ASSEC - CNES 2411393

NUMERO DE QUARTOS:

20 camas

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

RENOVAR HABILITAGAO ()SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO

A Macrorregidao de Saude Grande Oeste apresenta um dos contextos mais desafiadores do estado no que se refere a

atengao materno-infantil. Trata-se de um territério marcado por vastas areas rurais, alto grau de dispersao populacional, escassez

de profissionais de saude especializados e grandes vazios assistenciais. Soma-se a isso a distancia geografica significativa em
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relacdo a capital do estado, o que dificulta o acesso oportuno a servigos de referéncia, especialmente para gestantes e puérperas
em situagao de vulnerabilidade social.

Indicadores epidemioldgicos da regido apontam Razdes de Mortalidade Materna (RMM) e taxas de mortalidade infantil em
niveis de alerta, evidenciando a necessidade de medidas estruturantes e estratégias de suporte ao cuidado continuado para essa
populacdo. Muitas mulheres percorrem longas distancias por estradas precarias, frequentemente em trabalho de parto ou com
quadros clinicos instaveis, aumentando o risco de desfechos adversos para méae e bebé.

Diante desse cenario critico, propde-se a implantagdo de trés Casas da Gestante, Bebé e Puérpera (CGBP) na
macrorregiao, uma para cada Regiao de Saude, vinculadas a hospitais estratégicos e com ampla capilaridade no territério:

- Uma vinculada ao Hospital Regional do Oeste (Chapecd), referéncia para a macrorregidao e com maior capacidade
instalada;

- Uma ligada ao Hospital Regional Terezinha Gaio Basso (Sdo Miguel do Oeste), que atende a regiao do extremo oeste com
grande volume de partos e necessidades de apoio a gestagao de risco;

- Uma associada ao Hospital Regional Sdo Paulo — ASSEC (Xanxeré), referéncia para a Regiao de Saude de Xanxeré e com
relevante atuacao na rede materno-infantil.

Considerando a complexidade territorial, a escassez de servigos especializados e a elevada carga de morbimortalidade
materna e infantil, a habilitacdo das CGBPs no Grande Oeste € uma acgao prioritaria e urgente, alinhada aos principios de

equidade, regionalizacdo e integralidade do SUS.

4.3.5.8.5 Macrorregiao de Saude Meio Oeste

HOSPITAL UNIVERSITARIO SANTA TEREZINHA - CNES 2560771
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REGIOES DE NASCIDOS | ESTIMATIVA [ N° DE GESTANTES | N°DE PUERPERAS | N°DE RECEM NASCIDOS
SAUDE VIVOS DE HOSPEDADAS NO | HOSPEDADAS NO | HOSPEDADOS NO ANO DE
ATENDIDAS 2023 | GESTANTES | ANO DE 2023 (SE JA | ANO DE 2023 (SE JA | 2023 (SE JA FUNCIONA)
FUNCIONA) FUNCIONA)
MACRQRREGIAO Meio Oeste (Municipio Joagaba) 2.567 2.824
DE SAUDE MEIO
OESTE TOTAL 2.567 2.824

MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES:

Hospital Universitario Santa Terezinha - CNES 2560771

NUMERO DE QUARTOS:

15 camas

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Administragao Publica

RENOVAR HABILITAGAO ()SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO

HOSPITAL SAO FRANCISCO - CNES 2303892

REGIOES DE NASCIDOS | ESTIMATIVA N° DE GESTANTES N° DE PUERPERAS | N° DE RECEM NASCIDOS
SAUDE VIVOS DE HOSPEDADAS NO ANO| HOSPEDADAS NO HOSPEDADOS NO ANO
ATENDIDAS 2023 GESTANTES DE 2023 (SE JA ANO DE 2023 (SE JA DE 2023 (SE JA
FUNCIONA) FUNCIONA) FUNCIONA)
MACRORREGIAO Alto Uruguai Catarinense (Municipio 2.004 2.204
DE SAUDE MEIO Concordia)
OESTE
TOTAL 2.004 2.204
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MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES:

Hospital Sdo Francisco - CNES 2303892

NUMERO DE QUARTOS:

10 camas

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestédo Municipal

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

Municipal

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

RENOVAR HABILITAGAO ( )SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO

HOSPITAL HELIO ANJOS ORTIZ - CNES - 2302101

REGIOES DE NASCIDOS | ESTIMATIVA [ N° DE GESTANTES N° DE PUERPERAS N° DE RECEM NASCIDOS
SAUDE VIVOS DE HOSPEDADAS NO HOSPEDADAS NO HOSPEDADOS NO ANO DE
ATENDIDAS 2023 GESTANTES [ ANO DE 2023 (SE ANO DE 2023 (SE JA 2023 (SE JA FUNCIONA)
JA FUNCIONA) FUNCIONA)
MACRORREGIAO | Alto Vale do Rio do Peixe (Municipio 4.210 4.631 0 437 0
DE SAUDE MEIO | Curitibanos)
OESTE
TOTAL 4.210 4.631 0 437 0

MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES:

Hospital Helio Anjos Ortiz - CNES - 2302101

NUMERO DE QUARTOS:

20 camas

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos
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RENOVAR HABILITAGAO (X)SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO () SIM () NAO

A Macrorregido de Saude Meio Oeste compartilha muitas das vulnerabilidades enfrentadas pela regido vizinha do Grande

Oeste, apresentando extensos vazios assistenciais, ampla area rural, escassez de profissionais especializados, e grandes

distancias entre os municipios e os servicos de referéncia. Esses fatores dificultam o acesso oportuno ao cuidado obstétrico

qualificado, especialmente para gestantes em situagéo de risco, prematuridade iminente ou vulnerabilidade social.

A regiao também se destaca pelo aumento expressivo de fluxos migratérios e imigratérios, com presenca crescente de

familias vindas de outras regides do Brasil e de paises latino-americanos, africanos e do Leste Europeu. Esses grupos, muitas

vezes em situacado de fragilidade econémica e cultural, enfrentam barreiras de acesso e carecem de redes de apoio local, o que

torna ainda mais essencial a existéncia de estruturas de acolhimento que assegurem a continuidade do cuidado materno-infantil.

Nesse contexto, propde-se a consolidagao de trés Casas da Gestante, Bebé e Puérpera (CGBPs) na macrorregiéo:

- A implantagcdo e habilitacgdo de uma nova unidade vinculada ao Hospital Universitario Santa Terezinha, em Joagaba,

referéncia regional e com capacidade instalada para abrigar e acompanhar gestantes e puérperas em situagéo de risco e

vulnerabilidade, oriundas de municipios vizinhos com dificil acesso a assisténcia;

- A habilitagdo da Casa da Gestante ja em funcionamento no Hospital Sdo Francisco, no territério do Alto Uruguai

Catarinense, que embora ja atue acolhendo mulheres em situagao clinica ou social delicada, ainda ndo possui habilitacdo

formal, necessitando regularizacao para garantir sua sustentabilidade;

- A renovacédo da unidade ja habilitada e vinculada ao Hospital Hélio Anjos Ortiz, que se consolidou como referéncia regional

e integra a linha de cuidado materno-infantil com agdes de qualidade e bom desempenho.

Diante desse cenario, a implantagao, habilitacdo e consolidagao das CGBPs na macrorregiao do Meio Oeste se apresenta
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como medida essencial para garantir o acesso qualificado, seguro e humanizado a atengdo obstétrica, especialmente em um

territorio marcado por desigualdades sociais, desafios geograficos e crescente demanda populacional.

4.3.5.8.6 Macrorregiao de Saude Sul

HOSPITAL REGIONAL DEPUTADO AFFONSO GHIZZO - CNES 2691515

REGIQES DE NASCIDOS | ESTIMATIVA | N° DE GESTANTES N° DE PUERPERAS N° DE RECEM NASCIDOS
SAUDE VIVOS DE HOSPEDADAS NO HOSPEDADAS NO HOSPEDADOS NO ANO
ATENDIDAS 2023 GESTANTES | ANO DE 2023 (SE JA ANO DE 2023 (SE DE 2023 (SE JA
FUNCIONA) JA FUNCIONA) FUNCIONA)
MACROBREGIAO Extremo Sul (Municipio Ararangua) 2.693 2.962
DE SAUDE SUL
TOTAL 2.693 2.962

MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES:

Hospital Regional Deputado Affonso Ghizzo - CNES 2691515

NUMERO DE QUARTOS:

15 camas

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Administragao Publica

RENOVAR HABILITAGAO ()SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO

HOSPITAL MATERNO INFANTIL SANTA CATARINA - CNES 2594277
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REGIQES DE NASCIDOS | ESTIMATIVA | N° DE GESTANTES | N° DE PUERPERAS N° DE RECEM NASCIDOS
SAUDE VIVOS DE HOSPEDADAS NO | HOSPEDADAS NO HOSPEDADOS NO ANO DE
ATENDIDAS 2023 GESTANTES [ ANO DE 2023 (SE ANO DE 2023 (SE 2023 (SE JA FUNCIONA)
JA FUNCIONA) JA FUNCIONA)
MACRORREGIAO | Carbonifera (Municipio Criciima) 5.676 6.244
DE SAUDE SUL
TOTAL 5.676 6.244

MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES:

Hospital Materno Infantil Santa Catarina - CNES 2594277

NUMERO DE QUARTOS:

20 camas

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Administragao Publica

RENOVAR HABILITAGAO ()SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO

A Macrorregido de Saude Sul, composta pelas Regides de Saude Extremo Sul Catarinense, Carbonifera e Laguna,

concentra 1.089.264 habitantes, com expressivo numero de gestantes e nascidos vivos, distribuidos em municipios com diferentes

niveis de estrutura e acesso a atencéo obstétrica. Embora conte com maternidades bem estabelecidas, o territorio ainda enfrenta

grandes desafios relacionados a vulnerabilidade social, a elevada taxa de cesareas e as distancias geograficas entre os servigos

especializados, o0 que compromete 0 acesso oportuno e continuo ao cuidado materno-infantil.

Muitas gestantes, especialmente residentes em areas rurais ou periféricas, precisam se deslocar por longas distancias até

os centros de referéncia, muitas vezes em condigdes precarias de transporte. Além disso, a auséncia de alojamentos adequados
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para permanéncia durante o pré-parto ou apds o nascimento do bebé em UTI aumenta os riscos de abandono do cuidado,
inseguranca emocional e desfechos adversos para mées e recém-nascidos.

Nesse cenario, propde-se a habilitacdo de duas Casas da Gestante, Bebé e Puérpera, que irdo atender as trés Regides de
Saude da macrorregido:

- A primeira, vinculada ao Hospital Regional Deputado Affonso Ghizzo, no municipio de Ararangua, atendera prioritariamente
gestantes da Regidao de Saude Extremo Sul Catarinense. O hospital € referéncia para gestagao de alto risco e concentra
grande parte da demanda da regido, o que torna estratégica a implantacdo da CGBP para acolher gestantes e puérperas
em vulnerabilidade e reduzir deslocamentos desnecessarios;

- A segunda unidade sera vinculada ao Hospital Materno Infantil Santa Catarina, em Criciuma, instituicdo de referéncia na
Regido de Saude Carbonifera e que recebe gestantes de diversos municipios da macrorregiao, inclusive da Regido de
Laguna. Esta Casa ira suprir a lacuna de acolhimento pré e pds-parto, especialmente nos casos em que o recém-nascido
permanece internado em unidades neonatais e a mée nao dispde de condigdes socioeconémicas para permanecer proxima
ao filho.

A implantagao dessas duas CGBPs reflete uma agao estratégica e estruturante, considerando a densidade populacional da
macrorregido, as distancias territoriais, os indicadores de cesarea e morbimortalidade materno-infantil, e a necessidade de

fortalecimento da Rede de Atencado Materna e Infantil no Sul de Santa Catarina.

4.3.5.8.7 Macrorregiao de Saude Vale do Itajai

HOSPITAL AZAMBUJA - CNES 2522411
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REGIQES DE NASCIDOS | ESTIMATIVA | N° DE GESTANTES | N° DE PUERPERAS N° DE RECEM NASCIDOS
SAUDE VIVOS DE HOSPEDADAS NO HOSPEDADAS NO | HOSPEDADOS NO ANO DE
ATENDIDAS 2023 GESTANTES | ANO DE 2023 (SE ANO DE 2023 (SE 2023 (SE JA FUNCIONA)
JA FUNCIONA) JA FUNCIONA)
MACRQRREGIAO Médio Vale do Itajai (Municipio Brusque) 9.886 10.875
DE SAUDE VALE
DO ITAJAI TOTAL 9.886 10.875

MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES:

Hospital Azambuja - CNES 2522411

NUMERO DE QUARTOS:

15 camas

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Municipal

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

Municipal

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

RENOVAR HABILITAGAO ()SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO

HOSPITAL E MATERNIDADE OASE - CNES 2537192

REGIOES DE NASCIDOS | ESTIMATIVA | N° DE GESTANTES | N° DE PUERPERAS | N° DE RECEM NASCIDOS
SAUDE VIVOS DE HOSPEDADAS NO | HOSPEDADAS NO | HOSPEDADOS NO ANO
ATENDIDAS 2023 GESTANTES | ANO DE 2023 (SE JA | ANO DE 2023 (SE DE 2023 (SE JA
FUNCIONA) JA FUNCIONA) FUNCIONA)
MACRORREGIAO | Meédio Vale do Itajai (Municipio Timbo) 0.886 10.875
DE SAUDE VALE
DO ITAJAI TOTAL 0.886 10.875

MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES:

Hospital e Maternidade OASE - CNES 2537192
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NUMERO DE QUARTOS:

15 camas

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE

FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

RENOVAR HABILITAGAO ( )SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO

HOSPITAL SANTO ANTONIO - CNES 2558254

REGIOES DE NASCIDOS | ESTIMATIVA | N° DE GESTANTES N° DE PUERPERAS | N° DE RECEM NASCIDOS
SAUDE VIVOS DE HOSPEDADAS NO HOSPEDADAS NO | HOSPEDADOS NO ANO
ATENDIDAS 2023 GESTANTES | ANO DE 2023 (SE JA | ANO DE 2023 (SE JA DE 2023 (SE JA
FUNCIONA) FUNCIONA) FUNCIONA)
MACRORREGIAO | Médio Vale do Itajai (Municipio 9.886 10.875
DE SAUDE VALE | Blumenau)
DO ITAJAI
TOTAL 9.886 10.875

MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES:

Hospital Santo Anténio - CNES 2558254

NUMERO DE QUARTOS:

15 camas (possibilidade de ampliagao)

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestédo Municipal

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE

FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

Municipal

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

RENOVAR HABILITAGAO ( )SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO
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HOSPITAL REGIONAL ALTO VALE - CNES 2568713

REGIOES DE NASCIDOS | ESTIMATIVA N° DE GESTANTES N° DE PUERPERAS | N° DE RECEM NASCIDOS
SAUDE VIVOS DE HOSPEDADAS NO HOSPEDADAS NO HOSPEDADOS NO ANO
ATENDIDAS 2023 GESTANTES | ANO DE 2023 (SE JA | ANO DE 2023 (SE JA DE 2023 (SE JA
FUNCIONA) FUNCIONA) FUNCIONA)
MACRORREGIAO | Alto Vale do Itajai (Municipio Rio do 4.228 4.652
DE SAUDE VALE | Sul)
DO ITAJAI
TOTAL 4.229 4.652

MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES:

Hospital Regional Alto Vale - CNES 256873

NUMERO DE QUARTOS:

15 camas

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestédo Municipal

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

Municipal

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

RENOVAR HABILITACAO ()SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO

Com populagédo estimada em 1.166.808 habitantes, a Macrorregido de Saude Vale do ltajai € composta por duas Regides

de Saude: Alto Vale do Itajai e Médio Vale do lItajai, abrangendo municipios com caracteristicas geograficas diversas, grande

dispersédo territorial e importantes bolsdes de vulnerabilidade social. As longas distancias entre municipios e centros

especializados, a alta demanda obstétrica e os crescentes fluxos migratérios acentuam a necessidade de estruturas intermediarias

de acolhimento para gestantes e puérperas.
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Nesse contexto, propde-se a implantacdo de quatro Casas da Gestante, Bebé e Puérpera na macrorregiao, distribuidas

estrategicamente conforme a capacidade instalada e o papel regional das unidades de saude:

No Médio Vale do Itajai, a primeira proposta de CGBP da regido sera vinculada ao Hospital Santo Anténio, em Blumenau,
referéncia para atencdo obstétrica de média e alta complexidade. A Casa garantira a permanéncia de gestantes em
vigilancia clinica e de puérperas com bebés internados em UTI Neonatal ou UCINCa, fortalecendo o vinculo materno-infantil
e reduzindo os impactos da separagao entre mae e filho por barreiras geograficas ou econémicas.

A segunda proposta sera a habilitagdo de uma CGBP vinculada ao Hospital Azambuja, em Brusque, instituicdo com alta
resolutividade e volume significativo de partos. A unidade atendera gestantes de Brusque, Guabiruba, Botuvera e
municipios do entorno, com o objetivo de garantir cuidado préximo, continuo e seguro as gestantes em risco ou com
necessidade de permanéncia prolongada para acompanhamento clinico.

Ainda no Médio Vale, ha previsao futura de uma terceira implantagdo de uma CGBP no municipio de Timbd, vinculada ao
Hospital e Maternidade OASE, o qual ja pleiteia habilitagdo de leitos de UTI neonatal e adulta. Esta proposta visa atender
aos municipios de Doutor Pedrinho, Rio dos Cedros, Rodeio, Benedito Novo, Ascurra, Apilina e Pomerode, contribuindo
para descentralizar o cuidado e ampliar o acesso a estruturas humanizadas no periodo pré e pds-parto.

Ja no Alto Vale do ltajai, sera a proposta de habilitagdo da CGBP vinculada ao Hospital Regional Alto Vale (HRAV), unidade
de alta complexidade que concentra o atendimento obstétrico especializado dos 28 municipios da regiao, incluindo areas
rurais, indigenas e quilombolas. O HRAV é o unico hospital da microrregido com todos os leitos neonatais habilitados (UTIN,
UCINCo, UCINCa), além de dispor de multiplas referéncias em especialidades como neurologia, cardiologia, ortopedia e
endovascular. O hospital atua também como Hospital Escola, com residéncia médica em Ginecologia e Obstetricia e

projetos em fase de aprovagéo para novas especialidades.
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A regiao do Alto Vale possui uma das maiores dispersdes geograficas do estado, com municipios distantes até 300 km de

outros centros de referéncia, além de registrar um aumento recente na natalidade, em grande parte impulsionado pelo acolhimento

de migrantes de diversas regides do Brasil e do exterior. Esse movimento tem repercutido nos indicadores de morbimortalidade

materna e infantil, os quais apresentaram crescimento nos ultimos anos.

Assim, as quatro Casas propostas na Macrorregidao Vale do Itajai representam agdes estratégicas para fortalecimento da

Rede de Ateng¢ao Materna e Infantil, promovendo equidade, regionalizagéo e acesso humanizado ao cuidado obstétrico no SUS.

4.3.5.8.7 Macrorregiao de Saude Foz do Rio Itajai

HOSPITAL E MATERNIDADE MARIETA KONDER BORNHAUSEN - CNES 2522691

REGIOES DE NASCIDOS | ESTIMATIVA | N°DE GESTANTES | N°DE PUERPERAS | N°DE RECEM NASCIDOS
SAUDE VIVOS DE HOSPEDADAS NO | HOSPEDADASNO | HOSPEDADOS NO ANO
ATENDIDAS 2023 GESTANTES | ANO DE 2023 (SE JA | ANO DE 2023 (SE JA DE 2023 (SE JA
FUNCIONA) FUNCIONA) FUNCIONA)
MACRORREGIAO | Foz do Rio Itajai(Municipio sede ltajai)| ~ 11.167 12.284
DE SAUDE FOZ DO
RIO ITAJAI TOTAL 11.167 12.284

MATERNIDADE DE REFERENCIA COM CNES:

Hospital e Maternidade Marieta Konder Bornhausen - CNES 2522691

NUMERO DE QUARTOS:

10 camas

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestéo Dupla

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE
FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos
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RENOVAR HABILITAGAO ()SIM () NAO NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO

A Macrorregido de Saude Foz do Rio lItajai, com populacdo de 854.001 habitantes, concentra grande densidade
populacional e intensa movimentagdo urbana, reunindo municipios litoraneos de médio e grande porte, com significativa
diversidade social e expressiva demanda obstétrica. Embora disponha de hospitais estruturados e referéncia regional para
gestagao de risco habitual e alto risco, a macrorregiao ainda nao conta com nenhuma Casa da Gestante, Bebé e Puérpera (CGBP)
habilitada, o que representa um importante vazio assistencial na légica de humanizacdo e continuidade do cuidado
materno-infantil.

A alta demanda por leitos obstétricos, a concentragdo dos partos em poucos centros hospitalares e o expressivo numero de
gestantes em situagdo de vulnerabilidade — incluindo migrantes, imigrantes, mulheres sem retaguarda familiar ou com
necessidades clinicas especiais — reforgam a urgéncia da implantagdo de estruturas intermediarias de apoio, que possibilitem
acolhimento em ambiente seguro, sem a necessidade de internagao hospitalar.

Diante desse cenario, propde-se a implantagdo de uma Casa da Gestante, Bebé e Puérpera (CGBP) vinculada ao Hospital
e Maternidade Marieta Konder Bornhausen, no municipio de Itajai, instituicdo referéncia para toda a macrorregiao e que reune os
critérios técnicos, estruturais e geograficos para assumir essa fungao.

A criagdo da CGBP em lItajai representa uma estratégia estruturante para qualificar a Rede de Atengdo Materna e Infantil da
macrorregiao, fortalecendo a equidade, o acesso humanizado e a regionalizagao do cuidado, com impacto direto na redugao de

morbimortalidade materna e neonatal.




328

4.3.5.9 Unidades de Cuidado Neonatal

As unidades de cuidado neonatal sdo servigos hospitalares responsaveis pela atencdo a saude de recém-nascidos de alto risco
gue necessitem de suporte intensivo ou intermediario em saude.

A Rede de Atencdo Materna e Infantii em Santa Catarina enfrenta desafios importantes na organizacdo dos cuidados
neonatais, especialmente quanto a distribuicdo dos leitos de cuidado intensivo e intermediario no territério. A analise dos dados
evidencia uma concentracdo desses leitos na regido litoranea, principalmente nos hospitais de maior porte, 0 que resulta em
desigualdade no acesso e necessidade frequente de deslocamentos intermacrorregionais para atendimento, inclusive por meio de
transporte aeromédico, que gerou, em 2024, um custo de R$ 1.244.053,00 aos cofres publicos (SUR/SES, 2024). Como
evidenciado na figura abaixo.

Figura 3. Mapa dos leitos de UTI neonatal habilitados no SUS no estado de SC, 2024, distribuidos por Macrorregiao de

Saude:
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Além disso, observa-se uma desproporcionalidade entre os tipos de leitos disponiveis em relacdo a recomendacao da Rede
Alyne, que preconiza a proporcao de 2 leitos de UTIN : 2 de UCINCo : 1 de UCINCa, o que compromete a integralidade e
continuidade do cuidado. No item a seguir (4.3.3.9.1), sera apresentada a distribuigdo dos leitos de UTIN por macrorregido e regiao

de saude, de modo a subsidiar a¢des de reorganizacao e investimento.



4.3.5.9.1 Macrorregiao de Saude Planalto Norte e Nordeste
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HOSPITAL JARAGUA - CNES 2306344

UCINCo:

Unidade de Assisténcia de Alta Complexidade em Neurologia/Neurocirurgia; Laqueadura; Vasectomia; Unidade de Assisténcia de Alta
Complexidade em Terapia Nutricional; Enteral e Parenteral; UTI Il Adulto, UTI Il Pediatrica; Unidade de Terapia Intensiva Neonatal Tipo Il
- UTIN II; Unidade de Cuidados Intermediarios Neonatal Convencional (Ucinco); Unidade De Cuidados Intermediarios Neonatal Canguru

(Ucinca); Videocirurgias; PMAE - Componente Cirurgias.

REGIQES N° DE N° DE NV COM | N°DE NV | N°DE N°DE NV | N°DE NV | N°DE NV N° DE NV N° DE NV 'N°DE
DE SAUDE [NASCIDOS | MENOS DE COM OBITOS COM COM COM COM COM APGAR | OBITOS
ATENDIDAS |vIvOS 2023 1.500g MENOS |MATERNOS | 22 E <28 28E<32 | 32E<34 34 E <37 MENOR FETAIS
2023 DE 2500g 2023 SEMANAS | SEMANAS| SEMANAS | SEMANAS | QUE 7 NO 52 2023
2023 2023 2023 2023 2023 2023
MACRORREGIAO DE | Vale do Itapocu 4.237 70 351 0 19 33 70 303 91 20
SAUDE PLANALTO |(Municipio sede
NORTE E NORDESTE |/aragua do Sul)
TOTAL 4.237 70 351 0 19 33 70 303 91 20
N° DE LEITOS DE 06 leitos BANCO DE LEITE HUMANO DE REFERENCIA: Banco de leite Humano do Hospital Jaragua
UTIN:
N° DE LEITOS DE 03 leitos SE NAO POSSUI UTIN, QUAL A REFERENCIA?
UCINCa:
N° DE LEITOS DE 06 leitos HABILITAGCOES ATIVAS: Hospital Amigo da Crianga; Atengdo Hospitalar de Referéncia a Gestagdo de Alto Risco Tipo Il (GAR II);

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVICO:

Gestao Municipal

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

Municipal

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem fins Lucrativos

RENOVAR HABILITAGAO (X) SIM ( ) NAO

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UTIN:

sim, previsao de habilitar 2 novos leitos e qualificar os 6 leitos existentes.
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NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UCINCo: sim, previsado de habilitar 2 novos leitos e qualificar os 6 leitos existentes.

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UCINCa: sim, previsao de habilitar 1 novo leito e qualificar os 3 leitos existentes.

MATERNIDADE DONA CATARINA KUSS - CNES 2379341

REGIQES N° DE N° DE NV COIVI N°DENV [ N°DE N°DENV | N°DE NV | N°DE NV N° DE NV N° DE NV 'N° DE
DE SAUDE |NASCIDOS MENOS COM OBITOS COM COM COM COM COM APGAR | OBITOS
ATENDIDAS (vvos 2023| DE1.500g | MENOS MATERNOS |22E<28 | 28E<32 | 32E<34 | 34E<37 MENOR FETAIS
2023 DE 2500g 2023 SEMANAS| SEMANAS| SEMANAS | SEMANAS | QUE 7 NO 5% 2023
2023 2023 2023 2023 2023 2023
MACRORREGIAO DE | Planalto Norte 4.734 58 252 0 28 47 66 264 49 14
SAUDE PLANALTO [(Municipio sede
NORTE E NORDESTE|  Mafra)
TOTAL 4,734 58 252 0 28 47 66 264 49 14
N° DE LEITOS DE 10 leitos BANCO DE LEITE HUMANO DE REFERENCIA: Banco de Leite Humano Alimente uma Vida -
UTIN: Maternidade Dona Catarina Kuss
N° DE LEITOS DE 04 leitos SE NAO POSSUI UTIN, QUAL A REFERENCIA?
UCINCa:
N° DE LEITOS DE 04 leitos HABILITAGOES ATIVAS: Hospital Amigo da Crianca, Laqueadura, Vasectomia, Unidade de Terapia Intensiva Neonatal Tipo Il - UTIN I,
UCINCo: Unidade de Cuidados Intermediarios Neonatal Convencional (UCINCO), Unidade de Cuidados Intermediarios Neonatal Canguru
(UCINCA), PMAE - Componente Cirurgias.
ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO: Gestéo Estadual
ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL): Estadual
NATUREZA JURIDICA: Administragdo Publica

RENOVAR HABILITAGAO (X) SIM ( ) NAO
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NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UTIN: ndo, e deseja qualificar os 10 leitos existentes.
NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UCINCo: sim, previsdo de habilitar 6 novos leitos e qualificar os 4 leitos existentes.
NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UCINCa: sim, previsdo de habilitar 1 novo leito e qualificar os 4 leitos existentes.

HOSPITAL RIO NEGRINHO - CNES 2521695

REGIOES N° DE N° DE NV N° DE NV N°DE |[N°DE NV [N°DE NV [ N°DENV | N°DE NV N° DE NV N° DE
DE SAUDE |NASCIDOS [COM MENOS|COM MENOS| OBITOS COM COM COM COM COM APGAR| OBITOS
ATENDIDAS |vvos 2023 | DE1.500g | DE 2500g |MATERNOS| 22 E<28 | 28 E<32 | 32 E <34 34 E <37 MENOR FETAIS
2023 2023 2023 [SEMANAS [SEMANAS| SEMANAS | SEMANAS | QUE 7 NO 5% 2023
2023 2023 2023 2023 2023
MACRORREGIAO DE | Planalto Norte 4734 0 24 0 01 05 02 30 0 03

SAUDE PLANALTO |(Municipio sede
NORTE E NORDESTE | Rio Negrinho)

TOTAL 4.734 0 24 0 01 05 02 30 0 03
N° DE LEITOS DE N&ao possui BANCO DE LEITE HUMANO DE REFERENCIA: Banco de Leite Humano Sr. Klaus Schumacher -
UTIN: Hospital Rio Negrinho
N° DE LEITOS DE nao possui SE NAO POSSUI UTIN, QUAL A REFERENCIA? Maternidade Dona Catarina Kuss - CNES 2379341
UCINCa:
N° DE LEITOS DE nao possui HABILITACOES ATIVAS: Cuidados prolongados - enfermidades cardiovasculares, Cuidados prolongados - enfermidades devido a
UCINCo: causas externas, Unidade de internagdo em cuidados prolongados (UCP), Hospital amigo da criangca, Laqueadura, Vasectomia, Unidade
de assisténcia de alta complexidade em terapia nutricional, enteral, UTI Il adulto, PMAE - componente cirurgias.
ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO: Gestado Municipal.
ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL): Municipal

NATUREZA JURIDICA: Entidade Sem Fins Lucrativos
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RENOVAR HABILITACAO () SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UTIN:

sim, previsdo de habilitar 10 leitos.

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UCINCo:

sim, previsao de habilitar 10 leitos.

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UCINCa:

sim, previsao de habilitar 05 leitos.

MATERNIDADE DARCY VARGAS - CNES 2436477

REGIQES N° DE N° DE NV N° DE NV N° DE N° DE NV [N°DE NV | N°DE NV | N°DE NV N° DE NV N°DE
DE SAUDE |NASCIDOS | COM MENOSICOM MENOS | OBITOS COM COM COM COM 34 E | COM APGAR| OBITOS
ATENDIDAS |yivos 2023| DE 1.500g | DE 2500g |VMATERNOS| 22 E <28 | 28 E<32 | 32 E<34 <37 MENOR FETAIS
2023 2023 2023 SEMANAS SEMANAS | SEMANAS | SEMANAS | QUE 7 NO 2023
2023 2023 2023 2023 5° 2023
MACRORREGIAO DE Nordeste 9.457 69 465 0 34 61 108 505 65 43
SAUDE PLANALTO | (Municipio sede
NORTE E NORDESTE|  Joinvile)
TOTAL 9.457 69 465 0 34 61 108 505 65 43
N° DE LEITOS DE 10 leitos BANCO DE LEITE HUMANO DE REFERENCIA: Banco de Leite Humano da Maternidade Darcy
UTIN: Vargas
N° DE LEITOS DE 02 leitos SE NAO POSSUI UTIN, QUAL A REFERENCIA?
UCINCa:
N° DE LEITOS DE 14 leitos HABILITAGOES ATIVAS: Hospital Amigo da Crianga, Atengdo Hospitalar de Referéncia a Gestagéo de Alto Risco Tipo Il (Gar Il), Casa

UCINCo:

da Gestante, Bebe e Puérpera, Laqueadura, Unidade De Terapia Intensiva Neonatal Tipo Il - UTIN Il, Unidade De Cuidados
Intermediarios Neonatal Convencional (UCINCO), Unidade De Cuidados Intermediarios Neonatal Canguru (UCINCA), PMAE -
Componente Cirurgias.

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual
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ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Administragédo Publica

RENOVAR HABILITAGAO (X) SIM () NAO

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UTIN:

nao, e deseja qualificar os 10 leitos existentes.

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UCINCo:

ndo, e deseja qualificar os 14 leitos existentes.

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UCINCa:

ndo, e deseja qualificar os 02 leitos existentes.

HOSPITAL INFANTIL DR JESER AMARANTE FARIA - CNES 6048692

REGIQES N° DE N° DE NV N° DE NV N°DE [N°DENV | N°DENV [N°DENV| N°DE NV N° DE NV N° DE
DE SAUDE NASCIDOS [COM MENOS [COM MENOS| OBITOS COM COM COM COM COM APGAR| OBITOS
ATENDIDAS | vivos 2023| DE 1.500g DE 25009 | MATERNOS| 22 E<28 | 28 E<32 | 32E <34 | 34 E<37 MENOR FETAIS
2023 2023 2023 |SEMANAS | SEMANASSEMANAS| SEMANAS | QUE 7 NO 5| 2023
2023 2023 2023 2023 2023
MACRORREGIAO DE Nordeste 9.457 0 03 0 0 0 0 02 0 0
SAUDE PLANALTO | (Municipio sede
NORTE E NORDESTE|  Joinville)
TOTAL 9.457 0 03 0 0 0 0 02 0 0
N° DE LEITOS DE 20 leitos BANCO DE LEITE HUMANO DE REFERENCIA: Possui posto de coleta no Hospital, e como
UTIN: referéncia o Banco de Leite Humano da
Maternidade Darcy Vargas
N° DE LEITOS DE nao possui SE NAO POSSUI UTIN, QUAL A REFERENCIA?

UCINCa:
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Musculo Esquelético,

Cirurgias.

N° DE LEITOS DE n&ao possui HABILITAGOES ATIVAS: Unidade de Assisténcia de Alta Complexidade Cardiovascular, Cirurgia Cardiovascular Pediatrica, Unidade]
UCINCo: de Assisténcia de Alta Complexidade Em Neurologia/Neurocirurgia, UNACON Exclusiva de Oncologia Pediatrica, Unidade de
Assisténcia De Alta Complexidade em Terapia Nutricional, Enteral e Parenteral, Retirada de Orgdos e Tecidos, Transplante de Tecido|

Transplante da Valvula Cardiaca Humana, Unidade de Assisténcia de Alta Complexidade em

Traumato-Ortopedia, UTI Il Pediatrica, Unidade de Terapia Intensiva Neonatal Tipo Il - UTIN II, Videocirurgias, PMAE - Componente

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL): Estadual

NATUREZA JURIDICA: Administragao Publica

RENOVAR HABILITAGAO (X) SIM ( ) NAO

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UTIN:

nao, e deseja qualificar os 20 leitos existentes.

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UCINCo:

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UCINCa:

A Macrorregido Planalto Norte e Nordeste apresenta caracteristicas populacionais e territoriais que justificam a ampliagédo e

qualificacdo dos leitos neonatais. A regido concentra numero expressivo de nascimentos e demanda crescente por internagées

neonatais de média e alta complexidade, evidenciada pelos fluxos intermunicipais e pelo uso de transporte sanitario especializado.

A atual distribuicdo dos leitos € insuficiente frente a complexidade assistencial exigida e a necessidade de manter o cuidado

préximo ao domicilio da mée e do recém-nascido.

No Hospital Jaragua, esta prevista a habilitacdo de 2 novos leitos de UTIN e qualificagdo dos 6 existentes, além da

ampliacao de 2 leitos UCINCo e 1 leito UCINCa, o que contribuira para reduzir a sobrecarga e melhorar a resolutividade regional.
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A Maternidade Dona Catarina Kuss também prevé expansao de UCINCo e UCINCa, com énfase na habilitacdo de 6 e 1
leito, respectivamente, além da qualificagcao dos ja existentes. O Hospital Rio Negrinho, por sua vez, apresenta uma das propostas
mais robustas, com a previsédo de habilitacdo de 10 leitos UTIN, 10 UCINCo e 5 UCINCa, o que deve expandir significativamente a
capacidade regional de atendimento neonatal de alta complexidade. Além disso, ha previsdes futuras de novos leitos com
destaque para o Hospital Sao Braz de Porto Unidao e o Hospital Santa Cruz de Canoinhas, com projetos estruturados para abertura
de leitos entre 2025 e 2026, reforcando 0 compromisso da regido com a expansao assistencial qualificada.

Importante ressaltar que unidades de referéncia como a Maternidade Darcy Vargas e o Hospital Infantil Dr. Jeser Amarante
Faria ndo demandam ampliagdo, mas sim qualificagao dos leitos existentes, sendo servigos estratégicos para suporte aos casos
mais graves, embora o segundo relate limitagdo de espaco fisico para expansao.

A desigualdade na distribuicdo dos leitos neonatais no territorio catarinense, especialmente fora do eixo litoraneo, reforga a
urgéncia das agdes propostas. A implementagao dessas ampliagdes visa garantir maior equidade no acesso ao cuidado neonatal,
qualificar a rede de atencéo perinatal e reduzir deslocamentos desnecessarios e seus riscos associados — aspectos essenciais
para a integralidade e seguranca da atengcdo a saude neonatal, conforme preconiza a Rede Alyne e a Rede de Atencado as

Urgéncias e Emergéncias.

4.3.5.9.2. Macrorregiao de Saude Serra Catarinense

HOSPITAL E MATERNIDADE TEREZA RAMOS - CNES 2504332

REGIOES N° DE N° DE NV N° DE NV N°DE |N°DENV | N°DENV | N°DENV | N°DE NV N° DE NV N° DE
DE SAUDE NASCIDOS|COM MENOS [COM MENOS| OBITOS COoM COoM COM COM COM APGAR| OBITOS
ATENDIDAS  |yjvos 2023| DE 1.500g | DE 2500g |MATERNOS| 22 E<28 28 E<32 32 E<34 34 E<37 MENOR FETAIS
2023 2023 2023 PBEMANAS| SEMANAS | SEMANAS | SEMANAS | QUE 7 NO 5°] 2023
2023 2023 2023 2023 2023
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MACRORREGIAO DE| Serra Catarinense 3.761 50 284 02 20 26 46 218 85 27
SAUDE SERRA | (Municipio sede
CATARINENSE | -29¢s)
TOTAL 3.761 50 284 02 20 26 46 218 85 27
N° DE LEITOS DE 12 leitos BANCO DE LEITE HUMANO DE REFERENCIA: Banco de Leite Humano do Hospital e Maternidade

UTIN:

Tereza Ramos

N° DE LEITOS DE | 04 leitos
UCINCa:

SE NAO POSSUI UTIN, QUAL A REFERENCIA?

N° DE LEITOS DE 06 leitos
UCINCo:

HABILITAGOES ATIVAS: Unidade de assisténcia de alta complexidade ao paciente portador de obesidade grave, unidade de
assisténcia de alta complexidade ao paciente portador de obesidade grave, servico hospitalar para tratamento AIDS, hospital dia -
AIDS, hospital amigo da crianga, atencéo hospitalar de referéncia a gestagéo de alto risco tipo Il (GAR 1l), casa da gestante, bebe e
puérpera,unacon,unacon com servico de radioterapia, reconstrugdo mamaria pés-mastectomia total, laqueadura, vasectomia, unidade
de assisténcia de alta complexidade em terapia nutricional, enteral e parenteral, UTI Il adulto, unidade de terapia intensiva neonatal tipo
Il - UTIN II, unidade de cuidados intermediarios neonatal convencional (UCINCo), unidade de cuidados intermediarios neonatal canguru
(UCINCa),videocirurgias e PMAE - componente cirurgias.

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO: Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL): Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Administragdo Publica

RENOVAR HABILITAGAO (X) SIM () NAO

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UTIN:

Nao, e deseja qualificar os 12 leitos existentes.

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UCINCo:

sim, previséo de habilitar 1 leito novo e qualificar os 6 leitos existentes.

NECESSIDADE DE AMPLIACAO UCINCa:

Nao, e deseja qualificar os 4 leitos existentes.
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HOSPITAL SEARA DO BEM MATERNO INFANTIL - CNES 2662914

REGIOES N° DE N° DE NV N° DE NV N° DE N°DENV | N°DE NV | N°DE NV N° DE NV N° DE NV N° DE
DE SAUDE NASCIDOS| COM MENOS COM OBITOS CcOoM coMm CcOoM coMm COM APGAR | OBITOS
ATENDIDAS VIVOS DE 1.500g MENOS | MATERNOS| 22 E<28 28 E<32 32 E<34 34 E<37 MENOR FETAIS
2023 2023 DE 25009 2023 SEMANAS| SEMANAS| SEMANAS | SEMANAS | QUE 7 NO 5| 2023
2023 2023 2023 2023 2023 2023
MACRORREGIAO DE| Serra Catarinense| 3.761 0 19 0 0 0 0 27 06 0

SAUDE SERRA (Municipio sede
CATARINENSE | -@ges)

TOTAL 3.761 0 19 0 0 0 0 27 06 0

N° DE LEITOS DE 08 leitos BANCO DE LEITE HUMANO DE REFERENCIA: Banco de Leite Humano do Hospital e Maternidade

UTIN: Tereza Ramos

N° DE LEITOS DE n3o possui SE NAO POSSUI UTIN, QUAL A REFERENCIA?

UCINCa:

N° DE LEITOS DE nao possui HABILITAGOES ATIVAS: servicos hospitalares de referéncia para atencéo a pessoas com sofrimento ou transtorno mental incluindo

UCINCo: aquelas com necessidades decorrentes do uso de alcool e outras drogas, unidade de assisténcia de alta complexidade em
neurologia/neurocirurgia, unidade de assisténcia de alta complexidade em terapia nutricional, enteral e parenteral, unidade de
assisténcia de alta complexidade em traumato-ortopedia,UTI Il pediatrica,unidade de terapia intensiva neonatal tipo Il - UTIN I, hospital
tipo | em urgencia e PMAE - componente cirurgias.

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO: Gestédo Municipal

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL): Municipal

NATUREZA JURIDICA: Entidade Sem Fins Lucrativos

RENOVAR HABILITACAO (X) SIM () NAO

NECESSIDADE DE AMPLIACAO UTIN: nao, e deseja qualificar os 8 leitos existentes.

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UCINCo: néo.
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NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UCINCa: n&o.

A Macrorregiao de Saude da Serra Catarinense apresenta caracteristicas sociodemograficas e geograficas que acentuam
sua vulnerabilidade a saude. A regido € marcada por grande disperséo territorial, densidade populacional reduzida e dificuldades
de acesso geografico, sobretudo em periodos climaticos adversos. Tais fatores impactam diretamente a organizagao dos servigos
de saude e reforcam a necessidade de manter e qualificar a atual oferta de leitos neonatais, mesmo quando acima da
parametrizagao técnica preconizada.

Além disso, a Serra Catarinense registra indicadores preocupantes de saude materno-infantil, especialmente no que tange a
Razao de Mortalidade Materna, que historicamente se mantém acima da média estadual, evidenciando fragilidades na linha de
cuidado da gestagao, parto, nascimento e puerpério. A manutencdo da estrutura atual e a qualificacdo dos servigos sdo medidas
indispensaveis para mitigar os riscos e garantir acesso oportuno e seguro aos recém-nascidos que demandam cuidados
especializados.

O Hospital e Maternidade Tereza Ramos, em Lages, destaca-se como principal referéncia neonatal da macrorregido. Nao
ha previsao de ampliagao para UTIN (12 leitos) e UCINCa (4 leitos), mas o servigo pretende qualificar esses leitos existentes,
assegurando melhores condi¢des estruturais e tecnoldgicas. Para UCINCo, ha previsao de habilitar 1 novo leito e qualificar os 6 ja
existentes, aumentando a capacidade de atencao intermediaria.

O Hospital Seara do Bem Materno Infantil também nao propdée ampliagdo de leitos, mas solicita a qualificagao dos 8 leitos
de UTIN, reconhecendo a importancia da manutencdo da qualidade assistencial frente a complexidade dos casos atendidos. As
unidades UCINCo e UCINCa nao apresentam previsdo de ampliacao ou qualificacdo neste ciclo.

Assim, embora a macrorregidao apresenta quantitativo de leitos acima do parametro populacional, as condigdes de

vulnerabilidade regional e os indicadores desfavoraveis de saude materna e neonatal justificam a manutencao da atual estrutura e
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a priorizagao de investimentos em qualificagdo. Essa estratégia refor¢a a regionalizagdo da assisténcia e contribui para reduzir as

iniquidades, as transferéncias inter-regionais e os riscos decorrentes de deslocamentos em situagdes de urgéncia.

4.3.5.9.3 Macrorregiao de Saude Grande Florianépolis

MATERNIDADE CARMELA DUTRA - CNES 19283
REGIQES N° DE N° DE NV N° DE NV 'N°DE N°DE NV | N°DE NV | N°DE NV | N° DE NV N° DE NV 'N° DE
DE SAUDE |NASCIDOS [COM MENOS | COM MENOS | OBITOS COM COM COM COM COM OBITOS
ATENDIDAS |vivos 2023 | DE 1.500g DE 2500 |MATERNOS| 22 E<28 28 E<32 | 32 E<34 34 E<37 |APGAR MENOR| FETAIS
2023 2023 2023 SEMANAS| SEMANAS |SEMANAS| SEMANAS| QUE 7 NO 5 | 2023
2023 2023 2023 2023 2023
MACRORREGIAO DE Grande 15.902 63 368 0 21 39 54 278 41 34
SAUDE GRANDE Floriandpolis
FLORIANOPOLIS | (Municipio sede
Florianépolis)
TOTAL 15.902 63 368 0 21 39 54 278 41 34
N° DE LEITOS DE | 10 leitos BANCO DE LEITE HUMANO DE REFERENCIA: Banco de Leite Humano e Central de Informagdes
UTIN: de Aleitamento Materno - (CIAM) - Maternidade
Carmela Dutra
N° DE LEITOS DE | nao possui SE NAO POSSUI UTIN, QUAL A REFERENCIA?
UCINCa:
N° DE LEITOS DE | ndo possui HABILITAGOES ATIVAS: Procedimentos cirtrgicos, diagndsticos ou terapéuticos - hospital Dia, Referéncia hospitalar em atendimento
UCINCo: terciario a gestagdo de alto risco, Hospital amigo da crianga, Hospital amigo da crianga, Hospital geral com cirurgia oncoldgica,
Reconstrugdo mamaria pés-mastectomia total, Laqueadura, Unidade de terapia intensiva neonatal tipo Il - UTIN I, Videocirurgia e PMAE
- componente cirurgias.
ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO: Gestéo Estadual
ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL): Estadual
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NATUREZA JURIDICA:

Administragédo Publica

RENOVAR HABILITAGAO (X) SIM ( ) NAO

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UTIN:

néo, e deseja qualificar os 10 leitos existentes.

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UCINCo:

nao

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UCINCa:

sim, previsao de habilitar 3 leitos.

HOSPITAL UNIVERSITARIO PROFESSOR POLYDORO ERNANI DE SAO THIAGO- CNES 3157245

UCINCa:

REGIQES N° DE N° DE NV N° DE NV 'N°DE N°DENV | N°DENV | N°DENV | N°DE NV N°DENV | N°DE
DE SAUDE NASCIDOS | COM MENOS |COM MENOS| OBITOS COM COM COM COM COM APGAR| OBITOS
ATENDIDAS |vivos 2023| DE 1.500g DE 2500g |[MATERNOY 22 E<28 28 E<32 32 E<34 34 E<37 MENOR FETAIS
2023 2023 2023 SEMANAS| SEMANAS | SEMANAS | SEMANAS | QUE 7 NO 5| 2023
2023 2023 2023 2023 2023
MACRORREGIAO Grande 15.902 37 165 01 12 22 26 125 25 25
DE SAUDE GRANDE ~ Floriandpolis
FLORIANOPOLIS | (Municipio sede
Floriandpolis)
TOTAL 15.902 37 165 01 12 22 26 125 25 25
N° DE LEITOS DE | 08 leitos BANCO DE LEITE HUMANO DE REFERENCIA: Possui posto de coleta, e como referéncia Banco
UTIN: de Leite Humano e Central de Informacbes de
Aleitamento Materno (CIAM) - Maternidade
Carmela Dutra e Banco de Leite Humano do
Hospital Infantil Joana de Gusmao.
N° DE LEITOS DE | ndo possui SE NAO POSSUI UTIN, QUAL A REFERENCIA?
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N° DE LEITOS DE | 04 leitos
UCINCo:

HABILITAGOES ATIVAS: Centro de referéncia em atengdo & salde do idoso, Unid. de assist. de alta complexidade ao paciente
portador de obesidade grave unid. de. assist. de alta complexidade ao paciente portador de obesidade grave, Atengéo especializada as
pessoas com deficiéncia auditiva, Tratamento do glaucoma com medicamentos no ambiente da politica nacional de atengdo
oftalmoldégica, Unidade de assisténcia de alta complexidade cardiovascular, Cirurgia vascular, Cirurgia vascular e procedimentos
endovasculares extracardiacos, Cuidados prolongados - enfermidades cardiovasculares, Cuidados prolongados - enfermidades
pneumologicas, Cuidados prolongados - enfermidades neuroldgicas, Cuidados prolongados - enfermidades osteomuscular e do tecido
conjuntivo, Cuidados prolongados - enfermidades decorrentes da AIDS, Cuidados prolongados - enfermidades devido a causas
externas, Servigo hospitalar para tratamento AIDS, Laboratério especializado em contagem de linfécitos T CD4+/CD8+ e HIV-1
quantificagdo do RNA, Procedimentos cirurgicos, diagndsticos ou terapéuticos - hospital Dia, Hospital amigo da crianga, Atengéo
especializada em DRC com hemodialise, Atengéo especializada em DRC com didlise peritoneal, Atencao hospitalizada em DRC nos
estagios 4 e 5 (pre-dialitico), Unacon com servico de hematologia, Laqueadura, Vasectomia, Centro de reabilitacdo auditiva na alta
complexidade, Centro de referéncia em alta complexidade terapia nutricional, Enteral e parenteral, Transplante de cornea/esclera,
Transplante de Figado, Retirada de 6rgaos e tecidos, Transplante de pele, Incremento financeiro SNT figado nivel A, UTI Il adulto,
Unidade de terapia intenciva neonatal tipo Il - UTIN Il, Hospital tipo Il em urgencia, Unidade de cuidados intermediarios neonatal
convencional (UNCINCO), Videocirurgias e PMAE - componente cirurgias, Laboratério de exames citopatolégicos do colo de utero -
tipo I.

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO: Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL): Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Entidades Empresariais

RENOVAR HABILITAGAO (X) SIM () NAO

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UTIN:

nao, e deseja qualificar os 8 leitos existentes.

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UCINCo: sim, previséo de habilitar 5 novos leitos e qualificar os 4 leitos existentes.

NECESSIDADE DE AMPLIACAO UCINCa: sim, previsao de habilitar 5 leitos.
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HOSPITAL INFANTIL JOANA DE GUSMAO - CNES 2691868

UCINCo:

REGIQES N° DE N° DE NV N° DE NV N°DE N°DE NV | N°DE NV | N°DE NV | N°DE NV N° DE NV N° DE
DE SAUDE |NASCIDOS [COM MENOS|COM MENOS| OBITOS COM COM COM COM COM OBITOS
ATENDIDAS |vivos 2023 | DE 1.500g DE 2500g [MATERNOS| 22 E<28 28 E<32 32 E<34 34 E<37 |APGAR MENOR| FETAIS
2023* 2023* 2023* |[SEMANAS |SEMANAS [SEMANAS| SEMANAS | QUE 7 NO 5“ 2023*
2023* 2023* 2023* 2023* 2023*
MACRORREGIAO Grande 15.902 0 0 0 0 0 0 0 0 0
DE SAUDE GRANDE ~ Floriandpolis
FLORIANOPOLIs | (Municipio sede
Floriandpolis)
TOTAL 15.902 0 0 0 0 0 0 0 0 0
N° DE LEITOS DE | 10 leitos BANCO DE LEITE HUMANO DE REFERENCIA: Banco de Leite Humano do Hospital Infantil Joana de
UTIN: Gusmao
N° DE LEITOS DE | nao possui SE NAO POSSUI UTIN, QUAL A REFERENCIA?
UCINCa:
N° DE LEITOS DE | 10 leitos HABILITAGCOES ATIVAS:

centro de referéncia em atengdo a saude do idoso, centro de tratamento da ma formacao labio palatal, unidade de assisténcia de alta
complexidade cardiovascular, cirurgia cardiovascular pediatrica, cuidados prolongados - enfermidades cardiovasculares, cuidados
prolongados - enfermidades pneumoldgicas, cuidados prolongados - enfermidades neurolégicas, cuidados prolongados - enfermidades
osteomuscular e do tecido conjuntivo, enfermidades oncoldgicas, cuidados prolongados - enfermidades decorrentes da aids, cuidados
prolongados - enfermidades devido a causas externas, servigo hospitalar para tratamento aids, procedimentos cirurgicos, diagnosticos
ou terapéuticos - hospital dia, centro de referéncia em triagem neonatal /acompanhamento e tratamento - doencas falciformes e outras
hemoglobinopatias, centro de referéncia em triagem neonatal/acompanhamento e tratamento - fibrose cistica, referéncia em triagem
neonatal etapa |, atengédo especializada em drc com dialise peritoneal, atengédo especializada em drc nos estagios 4 e 5 (pré-dialitico),
unidade de assisténcia de alta complexidade em neurologia/neurocirurgia, unacon exclusiva de oncologia pediatrica, centro de
referéncia de tratamento de osteogénesis imperfeita, centro de referéncia em assisténcia a queimados - média complexidade, centro de
referéncia em assisténcia a queimados - alta complexidade, unidade de assisténcia de alta complexidade em terapia nutricional, enteral
e parenteral, retirada de 6rgéos e tecidos, transplante de tecido musculo esquelético, transplante de pele, unidade de assisténcia de alta
complexidade em traumato-ortopedia, UTI |l pediatrica, UTI queimados, unidade de terapia intensiva neonatal tipo Il - UTIN Il, UTI |
pediatrica, hospital tipo | em urgéncia, unidade de cuidados intermediarios neonatal convencional (ucinco), videocirurgias, PMAE -
componente cirurgias, servigo de referéncia eixo | dr de origem genética: 1 anomalias congénitas ou de manifestagéo tardia, servigo de
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infecciosas

referéncia eixo | dr de origem genética: 2 deficiéncia intelectual, servigo de referéncia eixo | dr de origem genética: 3 erro inato do
metabolismo (EIM), servigo de referéncia eixo Il dr de origem n&o genética 3 - doengas raras autoimunes, servigo de referéncia eixo Il dr
de origem nado genética 2 - doengas raras inflamatérias, servico de referéncia eixo Il dr de origem ndo genética 1 - doengas raras

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Administragdo Publica

RENOVAR HABILITAGAO (X) SIM ( ) NAO

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UTIN:

nao, deseja qualificar os 10 leitos existentes.

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UCINCo:

nao, deseja qualificar os 10 leitos existentes.

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UCINCa:

nao.

HOSPITAL REGIONAL DE SAO JOSE DR HOMERO MIRANDA GOMES - CNES 2555646

REGIOES N° DE N°DENV | N°DENV N°DE |N°DENV | N°DENV | N°DE NV N° DE NV N° DE NV N° DE
DE SAUDE |NASCIDOS |COM MENOS|COM MENOS | OBITOS CcoM coMm coM com COM APGAR| OBITOS
ATENDIDAS |yjvos 2023 | DE1.500g | DE 2500g MATERNOS| 22 E<28 28 E<32 32 E<34 34 E<37 MENOR FETAIS
2023 2023 2023 |SEMANAS [ SEMANAS| SEMANAS | SEMANAS | QUE 7 NO 5| 2023
2023 2023 2023 2023 2023
MACRORREGIAO Grande 15.902 56 284 01 20 38 46 237 40 31
DE SAUDE GRANDE Floriandpolis
FLORIANOPOLIs | (Municipio sede
Sao José)
TOTAL 15.902 37 165 01 12 22 26 125 25 25
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N° DE LEITOS DE | 20 leitos BANCO DE LEITE HUMANO DE REFERENCIA: Banco de Leite Humano do Hospital Regional de Séo

UTIN: José Dr. Homero Miranda Gomes.

N° DE LEITOS DE | n&o possui SE NAO POSSUI UTIN, QUAL A REFERENCIA?

UCINCa:

N° DE LEITOS DE | 10 leitos HABILITAGCOES ATIVAS:

UCINCo: Centro de referencia em atencao a saude do idoso, unid.de assist. de alta complexidade ao paciente portador de obesidade grave,
assisténcia de alta complexidade ao individuo com obesidade, centro de referéncia em oftalmologia, tratamento do glaucoma com
medicamentos no ambito da politica nacional de atengdo oftalmoldgica, servigo hospitalar para tratamento AIDS, procedimentos
cirurgicos, diagnosticos e terapeuticos -hospital dia, hospital dia - aids, internacdo domiciliar, atencdo hospitalar de referéncia a gestagéo
de alto risco tipo | (GAR 1), hospital amigo da criancga, laqueadura, vasectomia,unidade de assisténcia de alta complexidade em terapia
nutricional, enteral e parenteral, transplante de cornea/esclera, banco de tecido ocular humano, retirada de 6rgaos e tecidos, transplante
de tecido musculo esquelético, unidade de assisténcia de alta complexidade em traumato-ortopedia, UTI Il adulto, unidade de terapia
intensiva neonatal tipo Il - UTIN I, hospital tipo Il em urgencia, unidade de cuidados intermediarios neonatal convencional (ucinco), PMAE
- componente cirurgias.

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO: Gestéo Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL): Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Administragdo Publica

RENOVAR HABILITAGAO (X) SIM ( ) NAO

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UTIN: ndo, e deseja qualificar os 20 leitos existentes.

NECESSIDADE DE AMPLIACAO UCINCo: nao, e deseja qualificar os 10 leitos existentes.

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UCINCa: néo.
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HOSPITAL REGIONAL DE BIGUACU HELMUTH NASS - CNES 7486596

REGIQES N° DE N° DE NV N° DE NV N° DE N°DENV | N°DENV | N°DE NV | N°DE NV N°DENV | N°DE
DE SAUDE |NASCIDOS |[COM MENOS [COM MENOS| OBITOS COM COM COoM COoM COM APGAR | OBITOS
ATENDIDAS |/vos 2023 | DE 1.500g DE 2500 [MATERNOS 22 E<28 28 E<32 | 32 E<34 34 E<37 MENOR FETAIS
2023 2023 2023 SEMANAS | SEMANAS|SEMANAS| SEMANAS | QUE 7 NO 5| 2023
2023 2023 2023 2023 2023
MACRORREGIAO Grande 15.902 15 146 0 03 18 23 151 36 10
DE SAUDE Florianodpolis
GRANDE (Municipio sede
X Bi
FLORIANOPOLIS 'guagu)
TOTAL 15.902 15 146 0 03 18 23 151 36 10

N° DE LEITOS 10 leitos BANCO DE LEITE HUMANO DE REFERENCIA: Possui como referéncia os Bancos de Leite

DE UTIN: Humano da Macrorregido: Banco de Leite
Humano do Hospital Regional de Sio José Dr.
Homero Miranda Gomes, Banco de Leite Humano
do Hospital Infantil Joana de Gusmao e Banco de
Leite Humano e Central de Informacgbes de
Aleitamento Materno - (CIAM).

N° DE LEITOS n3o possui SE NAO POSSUI UTIN, QUAL A REFERENCIA?

DE UCINCa:

N° DE LEITOS nao possui HABILITAGOES ATIVAS:

DE UCINCo: Laqueadura, Vasectomia, UTI Il adulto, Unidade de terapia intensiva neonatal tipo Il - UTIN 1l, PMAE - componente cirurgico.

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Municipal

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

Municipal

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

RENOVAR HABILITAGAO (X) SIM () NAO
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NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UTIN: nao, e deseja qualificar os 10 leitos existentes.
NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UCINCo: nao.
NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UCINCa: nao.

A Macrorregiao de Saude da Grande Floriandpolis concentra uma das maiores densidades populacionais do estado e é
referéncia para atendimento de alta complexidade neonatal, especialmente nos casos de malformagdes congénitas, prematuridade
extrema e patologias raras. A regido abriga hospitais estratégicos para o cuidado intensivo e de retaguarda no sistema estadual, o
que justifica a elevada demanda por leitos, inclusive oriunda de outras macrorregioes.

Embora parte dos indicadores da macrorregido esteja acima ou proxima da parametrizagao técnica recomendada para UTIN
e UCINCo, respectivamente, € importante considerar que a regido atende um grande volume de gestantes e recém-nascidos de
outras localidades, o que sobrecarrega os servigos disponiveis. Além disso, a regido registra alto numero de migrantes e
imigrantes, especialmente nos municipios da regiao metropolitana, o que impde barreiras socioculturais, dificuldades de acesso a
cuidados continuos e sobrecarga dos equipamentos publicos.

Destaca-se ainda que a UTIN da macrorregido se encontra acima da parametrizagdo da Portaria n°930/2012, porém,
somado a auséncia de leitos UCINCa habilitados, evidencia a necessidade de expansao e qualificagdo, mesmo em uma regiao
com estrutura consolidada. A qualificagdo e ampliagdo de leitos s&o essenciais para garantir a continuidade do cuidado, a
segurancga neonatal e a regionalizagéo da assisténcia.

Nesse contexto:

e A Maternidade Carmela Dutra solicita qualificacdo dos 10 leitos de UTIN existentes, além de habilitacdo de 3 novos leitos de

UCINCa. Embora nao haja previsdo de ampliacdo da UCINCo, a adequacdo estrutural € essencial para suporte

intermediario a recém-nascidos de risco moderado.
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e O Hospital Universitario Professor Polydoro Ernani de Sao Thiago prevé qualificagdo dos 8 leitos de UTIN existentes, além
da habilitagdo de 5 novos leitos e qualificagdo de outros 4 leitos de UCINCo, e habilitacdo de 5 leitos de UCINCa, suprindo
uma lacuna importante na linha de cuidado.

e O Hospital Infantil Joana de Gusmao, centro de referéncia estadual, pretende qualificar os 10 leitos de UTIN e os 10 leitos
de UCINCo existentes, mantendo a exceléncia no cuidado, embora nao preveja novas habilitacées neste ciclo.

e O Hospital Regional de Sao José Dr. Homero Miranda Gomes solicita qualificagdo dos 20 leitos de UTIN e dos 10 leitos de
UCINCo existentes, mantendo sua capacidade resolutiva frente ao volume de partos e intercorréncias neonatais da regiéo.
Nao tem espaco fisico no momento para habilitar leitos de UCINCa.

e O Hospital Regional de Biguagu Helmuth Nass, embora ndo proponha ampliagdes, também solicita a qualificagdo dos 10
leitos de UTIN existentes, contribuindo para o fortalecimento da assisténcia em um ponto estratégico da regiao.

Diante desse cenario, a manutencgao e qualificagdo dos leitos existentes, associadas a estratégias de ampliagao seletiva,
sdo fundamentais para garantir a continuidade do cuidado perinatal na macrorregido, absorver a demanda regional e estadual e
reduzir os riscos decorrentes de transferéncias interestaduais ou tardias. A estrutura da Grande Floriandpolis € vital para o sistema
de saude estadual, devendo ser continuamente fortalecida frente as vulnerabilidades e as demandas de alta complexidade que

absorve.

4.3.5.9.4 Macrorregiao de Saude Grande Oeste

HOSPITAL REGIONAL DO OESTE - CNES 2537788

REGIOES N° DE N° DE NV N° DE NV N°DE |N°DENV [N°DE NV [N°DE NV | N°DENV| N°DE NV N° DE
DE SAUDE NASCIDOS | COM MENOS|COM MENOS| OBITOS COM COM COM COM COM APGAR | OBITOS
ATENDIDAS | yivos 2023| DE 1.500g DE 25009 [MATERNOS| 22 E<28 | 28 E<32 | 32 E <34 | 34 E <37 MENOR FETAIS
2023 2023 2023 [SEMANAS [SEMANAS [SEMANAS| SEMANAS| QUE 7 NO 5%| 2023




349

2023 2023 2023 2023 2023

MACRORREGIAO | Oeste (Municipio| 5.607 62 387 0 15 56 58 248 45 32

DE SAUDE sede Chapecd)
GRANDE OESTE
TOTAL 5.607 62 387 0 15 56 58 248 45 32

N° DE LEITOS DE | 10 leitos BANCO DE LEITE HUMANO DE REFERENCIA: Banco de Leite Humano Hospital Regional do

UTIN: Oeste - Chapeco

N° DE LEITOS DE | ndo possui SE NAO POSSUI UTIN, QUAL A REFERENCIA?

UCINCa:

N° DE LEITOS DE | n3o possui HABILITAGCOES ATIVAS:

UCINCo: Cuidados prolongados - enfermidades osteomuscular e do tecido conjuntivo, Enfermidades Oncologicas, Servigo hospitalar para
tratamento AIDS, Hospital amigo da crianga, Atencéo hospitalar de referéncia a gestagéo de alto risco tipo Il (GAR Il), Unidade de
assisténcia de alta complexidade em neurologia/neurocirurgia, Centro de atendimento de urgéncia tipo Il aos pacientes com AVC,
UNACON com servigo de radioterapia, UNACON com servico de hematologia, Oncologia cirirgica hospital porte A, Laqueadura,
Vasectomia, Unidade de Assisténcia de alta complexidade em terapia nutricional, Enteral e Parenteral, Transplantes de
cérnealesclera, Transplante de Rim, Banco de tecido ocular humano, Retirada de 6rgéos e tecidos, Incremento financeiro SNT rim
nivel A, Unidade de assisténcia de alta complexidade em traumatismo-ortopedia, UTI Il adulto, UTI Il pediatrica, Unidade de terapia
intensiva neonatal tipo Il - UTIN II, Hospital tipo Il em urgencia, videocirurgias e PMAE - componente cirurgias.

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVICO: Gest&o estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL): Estadual

NATUREZA JURIDICA: Entidade Sem Fins Lucrativos

RENOVAR HABILITAGAO (X) SIM ( ) NAO

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UTIN: nao, e deseja qualificar os 10 leitos existentes

NECESSIDADE DE AMPLIAC}AO UCINCo: sim, previsao de habilitar 10 leitos.
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NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UCINCa:

sim, previsao de habilitar 5 leitos.

HOSPITAL REGIONAL TEREZINHA GAIO BASSO - CNES 6683134

REGIQES N° DE N° DE NV N° DE NV N° DE N°DENV | N°DENV |N°DE NV | N°DE NV N° DE NV N°DE
DE SAUDE NASCIDOS COM MENOS [COM MENOS | OBITOS COM COM COM COM COM APGAR| OBITOS
ATENDIDAS | vivos 2023 | DE 1.500g DE 2500g |MATERNOS| 22 E<28 28 E <32 | 32 E<34 34 E<37 MENOR FETAIS
2023 2023 2023 SEMANAS | SEMANAS|SEMANAS| SEMANAS |QUE 7 NO 5°1 2023
2023 2023 2023 2023 2023
MACRORREGIAO | Extremo Oeste 3.036 05 58 0 04 01 06 76 09 14
DE SAUDE (Municipio sede
GRANDE OESTE | Séc Migueldo
Oeste)
TOTAL 3.036 05 58 0 04 01 06 76 09 14
N° DE LEITOS DE nao possui BANCO DE LEITE HUMANO DE REFERENCIA: Banco de Leite Humano Hospital Regional do
UTIN: Oeste - Chapeco
N° DE LEITOS DE n3o possui SE NAO POSSUI UTIN, QUAL A REFERENCIA? Hospital Regional S&o Paulo ASSEC - CNES
UCINCa: 2411393, e Hospital Regional Do Oeste - CNES
2537788
N° DE LEITOS DE n3o possui HABILITAGOES ATIVAS:

UCINCo:

UNACON, UTI Il adulto, PMAE - componente cirurgias.

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Administragéo Publica

RENOVAR HABILITACAO () SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO
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NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UTIN:

sim, previsao de habilitar 10 leitos.

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UCINCo:

sim , previsado de habilitar 5 leitos.

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UCINCa:

sim, previsao de habilitar 3 leitos.

HOSPITAL SAO JOSE DE MARAVILHA - CNES 2538180

REGIQES N° DE N° DE NV N° DE NV N° DE N°DE NV | N°DE NV | N°DE NV | N°DE NV N° DE NV N°DE
DE SAUDE NASCIDOS COM MENOS |COM MENOS| OBITOS COoM COM COM COM COM APGAR| OBITOS
ATENDIDAS | vivos 2023 | DE 1.500g DE 2500g | MATERNOS| 22 E<28 28 E<32 | 32 E<34 34 E<37 MENOR FETAIS
2023 2023 2023 SEMANAS | SEMANAS|SEMANAS| SEMANAS| QUE 7 NO 5%| 2023
2023 2023 2023 2023 2023
MACRORREGIAO | Extremo Oeste 3.036 01 32 0 01 01 04 38 03 07
DE SAUDE (Municipio sede
GRANDE OESTE Maravilha)
TOTAL 3.036 01 32 0 01 01 04 38 03 07
N° DE LEITOS DE | ndo possui BANCO DE LEITE HUMANO DE REFERENCIA: Banco de Leite Humano Hospital Regional do
UTIN: Oeste - Chapeco
N° DE LEITOS DE | nao possui SE NAO POSSUI UTIN, QUAL A REFERENCIA? Hospital Regional S&o Paulo ASSEC - CNES
UCINCa: 2411393, e Hospital Regional Do Oeste - CNES
2537788
N° DE LEITOS DE | nao possui HABILITAGCOES ATIVAS:
UCINCo: Laqueadura, Vasectomia, UTI Il adulto, PMAE - componente cirurgias.
ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO: Gestéo estadual
ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL): Estadual
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NATUREZA JURIDICA:

Entidade sem Fins Lucrativos

RENOVAR HABILITAGAO () SIM ( ) NAO

NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UTIN:

sim, previsao de habilitar 4 leitos.

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UCINCo:

sim , previsao de habilitar 4 leitos.

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UCINCa:

sim, previsdo de habilitar 2 leitos.

HOSPITAL REGIONAL SAO PAULO ASSEC - CNES 2411393

UCINCo:

Cirurgia vascular,

REGIQES N° DE N° DE NV N° DE NV N° DE N°DE NV | N°DE NV | N°DE NV | N°DE NV N°DENV [ N°DE
DE SAUDE |NASCIDOS COM MENOS |COM MENOS OBITOS COM COM COM COM COM APGAR| OBITOS
ATENDIDAS |vivos 2023 | DE 1.500g DE 25009 MATERNOS| 22 E<28 28 E<32 | 32 E<34 34 E<37 MENOR FETAIS
2023 2023 2023 SEMANAS | SEMANAS |SEMANAS| SEMANAS | QUE 7 NO 5% 2023
2023 2023 2023 2023 2023
MACRORREGIAO Xanxeré 2.860 31 211 04 16 20 45 194 11 19
DE SAUDE (Municipio sede
GRANDE OESTE Xanxeré)
TOTAL 2.860 31 211 04 16 20 45 194 11 19
N° DE LEITOS DE 10 leitos BANCO DE LEITE HUMANO DE REFERENCIA: Banco de Leite Humano Hospital Regional do
UTIN: Oeste - Chapecd
N° DE LEITOS DE | 02 leitos SE NAO POSSUI UTIN, QUAL A REFERENCIA?
UCINCa:
N° DE LEITOS DE | 04 leitos HABILITAGCOES ATIVAS:

Unidade de assisténcia de alta complexidade cardiovascular, Cirurgia cardiovascular e procedimentos em cardiologia intervencionista,
Cirurgia vascular e procedimentos endovasculares extracardiacos, Laboratério de -eletrofisiologia, cirurgia
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cardiovascular e procedimentos de cardiologia intervencionista.o, Servigo hospitalar para tratamento AIDS, Hospital amigo da crianga,
UTI Il adulto, UTI coronariana tipo Il, Unidade de terapia intensiva neonatal tipo Il -UTIN 1l, Unidade De Cuidados Intermediarios
Neonatal Convencional (UCINCO), Unidade de cuidados Intermediarios neonatal canguru (UCINCA) e PMAE - componente cirurgias.

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVICO: Gestéo estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL): Estadual

NATUREZA JURIDICA: Entidade Sem Fins Lucrativos

RENOVAR HABILITAGAO (X) SIM ( ) NAO

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UTIN: ndo, e deseja qualificar os 10 leitos existentes.
NECESSIDADE DE AMPLIACAO UCINCo: sim, previsdo de habilitar 2 novos leitos e qualificar os 4 leitos existentes.
NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UCINCa: sim, previséo de habilitar 1 novo leito e qualificar os 2 leitos existentes.

A Macrorregido de Saude Grande Oeste apresenta especificidades geograficas e sociodemograficas que a tornam
estratégica e, ao mesmo tempo, desafiadora no contexto da assisténcia neonatal intensiva. Trata-se da macrorregido mais distante
da capital, com grande extensao territorial, populacéo dispersa, estradas precarias, além de longos tempos de deslocamento até
centros de referéncia, o que impacta diretamente na mortalidade neonatal e infantil. Esses fatores sdo agravados pela presenca
significativa de populagdes vulneraveis, incluindo povos indigenas, migrantes internacionais (especialmente haitianos e
venezuelanos) e populagdo rural com dificuldades de acesso a saude.

Embora a regido conte com importantes servigos hospitalares habilitados, ainda ha vazios assistenciais relevantes, e a
oferta de leitos neonatal esta abaixo da parametrizacado preconizada. A ampliacdo e qualificacdo de UTIN, UCINCo e UCINCa é

urgente e necessaria para garantir a regionalizagdo do cuidado e a seguranga do bindmio méae-bebé, reduzindo riscos e os custos
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com transferéncias inter-hospitalares, muitas vezes realizadas em longas distancias por transporte terrestre ou aeromédico.

Neste contexto, destacam-se as seguintes necessidades:

e O Hospital Regional do Oeste, referéncia para Chapecd e municipios do entorno, solicita a qualificacdo dos 10 leitos de
UTIN existentes, além da habilitacdo de 10 leitos de UCINCo e 5 de UCINCa, fundamentais para garantir a retaguarda
neonatal intermediaria e de cuidados progressivos, especialmente para recém-nascidos de risco moderado a grave.

e O Hospital Regional Terezinha Gaio Basso, localizado em Sdo Miguel do Oeste, propde a habilitagdo de 10 leitos de UTIN, 5
de UCINCo e 3 de UCINCa, fortalecendo a oferta assistencial no Extremo Oeste, atualmente dependente de leitos em
outras macrorregioes.

e O Hospital Sdo José de Maravilha também apresenta proposta de habilitacido de 4 leitos de UTIN, 4 de UCINCo e 2 de
UCINCa, o que, se implementado junto a expansao do Terezinha Gaio Basso, aumentara consideravelmente a capacidade
regional e reduzira os tempos criticos de resposta em casos neonatais graves.

e O Hospital Regional Sdo Paulo (ASSEC), em Xanxeré, solicita qualificacdo dos 10 leitos de UTIN existentes, além da
habilitagcdo e qualificacao de leitos UCINCo e UCINCa, reforgcando sua atuagao regional como hospital estratégico para os
nascimentos de risco intermediario.

A proposta de habilitagdo simultanea de leitos em Maravilha e Sdo Miguel do Oeste representa um ganho importante para o
territério, reduzindo a pressao sobre 0s servigos centrais da macrorregidao e promovendo equidade no acesso, especialmente nas
zonas mais remotas. Isso € especialmente relevante diante dos indicadores de mortalidade materna e neonatal acima da média
estadual, associados a fragilidade na deteccao precoce e a dificuldade de encaminhamento oportuno de recém-nascidos em
situacao de risco.

Por fim, a justificativa para ampliacdo e qualificacdo desses leitos se ancora ndo apenas em parametros técnicos e
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epidemioldgicos, mas também na necessidade de garantir um cuidado humanizado, seguro e oportuno, respeitando as

especificidades territoriais e culturais da populagcao da Grande Oeste. O fortalecimento da rede neonatal nesta macrorregiao € uma

medida de justica social e saude publica, com impacto direto na redugcdo da mortalidade evitavel e na qualificagdo da linha de

cuidado materno-infantil em Santa Catarina.

4.3.5.9.5 Macrorregiao de Saude Meio Oeste

HOSPITAL UNIVERSITARIO SANTA TEREZINHA- CNES 2560771

UCINCo:

REGIQES N° DE N° DE NV N° DE NV N° DE N°DENV| N°DENV | N°DENV | N°DENV| N°DE NV N° DE
DE SAUDE NASCIDOS | COM MENOS|COM MENOS| OBITOS COM COoM COM COM COM APGAR | OBITOS
ATENDIDAS VIVOS 2023 | DE 1.500 g DE 2500g |MATERNOS| 22 E<28 28 E<32 | 32E<34 | 34 E<37 MENOR FETAIS
2023 2023 2023 SEMANAS| SEMANAS|SEMANAS |SEMANAS| QUE 7 NO 5| 2023
2023 2023 2023 2023 2023
MACRORREGIAO Meio Oeste 2.568 02 97 0 02 02 05 88 06 13
DE SAUDE MEIO | (Municipio sede
OESTE Joagaba)
TOTAL 2.568 02 97 0 02 02 05 88 06 13
N° DE LEITOS DE | n&o possui BANCO DE LEITE HUMANO DE REFERENCIA: Banco de Leite Humano do Hospital Hélio Anjos
UTIN: Ortiz
N° DE LEITOS DE | ndo possui SE NAO POSSUI UTIN, QUAL A REFERENCIA? Hospital Sdo Francisco - CNES 2303892 e
UCINCa: Hospital Hélio Anjos Ortiz - CNES 2302101
N° DE LEITOS DE Nao possui HABILITAC}C)ES ATIVAS:

Enfermaria Oncoldgicas, Unidade de centro de parto normal intra-hospitalar tipo | 3 PPP (CPNI | 3 PP), Unidade assistencial de alta
complexidade em neurologia/neurocirurgia, UNACON com servigo de radioterapia, Oncologia cirdrgica hospital porte B, Reconstrugéo
mamaria pés-mastectomia total, Laqueadura, Vasectomia, Unidade de assisténcia de alta complexidade em terapia nutricional, Enteral
e Prarenteralm Transplante de corneal/esclera, Retirada de 6rgaos e tecidos, UTI Il adulto, Hospital tipo Il em urgencia, PMAE -

componente cirurgias.
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ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Administracdo Publica

RENOVAR HABILITAGAO () SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO (X) SIM () NAO

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UTIN:

sim, previsao de habilitar 10 leitos.

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UCINCo:

sim, previsao de habilitar 10 leitos

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UCINCa:

sim, previsao de habilitar 5 leitos.

HOSPITAL SAO FRANCISCO - CNES 2303892

REGIQES N° DE N° DE NV N° DE NV 'N° DE N°DE NV | N°DE NV |N°DE NV| N°DE NV N° DE NV 'N°DE
DE SAUDE NASCIDOS [COM MENOS COM MENOS | OBITOS COM COM COM COM COM APGAR| OBITOS
ATENDIDAS | yivos 2023 | DE 1.500g | DE 2500g |[MATERNOS| 22 E<28 | 28E<32 | 32E<34 | 34 E<37 MENOR | FETAIS
2023 2023 2023 SEMANAS | SEMANAS [SEMANAS SEMANAS|QUE 7 NO 5°| 2023
2023 2023 2023 2023 2023
MACRORREGIAO Alto Uruguai 2.004 39 291 0 22 28 44 262 23 13
DE SAUDE MEIO Catarinense
OESTE (Municipio sede
Concordia)
TOTAL 2.004 39 291 0 22 28 44 262 23 13
N° DE LEITOS DE | 6 leitos BANCO DE LEITE HUMANO DE REFERENCIA: Banco de Leite Humano do Hospital Helio Anjos
UTIN: Ortiz
N° DE LEITOS DE | nao possui SE NAO POSSUI UTIN, QUAL A REFERENCIA?

UCINCa:
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N° DE LEITOS DE
UCINCo:

nao possui

HABILITAGOES ATIVAS:
Atencéo especializada em DRC com Hemodidlise, Atencéo especializada em DRC com dialise peritoneal, Atencdo especializada em

DRC nos estagios 4 e 5 (pré-dialitico), Unidade de assisténcia de alta complexidade em neurologia/neurocirurgia Laqueadura,
Vasectomia, Unidade de assisténcia de alta complexidade em terapia nutricional, Enteral e Parenteral, Unidade de assisténcia de alta
complexidade em traumato-ortopedia, UTI Il adulto, UTI Il pediatrica, Unidade de terapia intensiva neonatal tipo 1l - UTIN Il, UTI |
adulto, Hospital tipo Il em urgencia, PMAE - componente cirurgias, Laboratério de exames citopatologicos do colo de utero - tipo 1.

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVICO:

Gestao Municipal

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

Municipal

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

RENOVAR HABILITAGAO (x) SIM () NAO

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UTIN:

sim, deseja habilitar 2 novos leitos e qualificar os 6 leitos existentes.

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UCINCo:

sim, deseja habilitar 4 leitos.

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UCINCa:

sim, deseja habilitar 2 leitos.

HOSPITAL HELIO ANJOS ORTIZ - CNES 2302101

REGIOES N° DE N°DENV | N°DE NV N°DE N°DENV [ N°DENV (N°DENV| N°DENV | N°DENV | N°DE
DE SAUDE | NASCIDOS |[COM MENOS|COM MENOS | OBITOS coMm com com COM | COM APGAR| OBITOS
ATENDIDAS | yivos 2023| DE 1.500g | DE 2500g |[MATERNOS| 22E<28 | 28E<32 | 32E<34 | 34 E<37 MENOR | FETAIS
2023 2023 2023 SEMANAS | SEMANAS|SEMANAS| SEMANAS | QUE 7 NO 5% 2023
2023 2023 2023 2023 2023
MACRORREGIAO | Alto ValedoRio [ 4.210 40 190 0 08 29 38 153 21 10
DE SAUDE MEIO o do Peixe .
unicipio sede
OESTE Curitibanos)
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TOTAL 4.210 40 190 0 08 29 38 153 21 10

N° DE LEITOS DE 07 leitos BANCO DE LEITE HUMANO DE REFERENCIA: Banco de Leite Humano do Hospital Hélio Anjos

UTIN: Ortiz

N° DE LEITOS DE 03 leitos SE NAO POSSUI UTIN, QUAL A REFERENCIA?

UCINCa:

N° DE LEITOS DE 06 leitos HABILITAGCOES ATIVAS:

UCINCo: Hospital Amigo da Crianga, Atencdo hospitalar de referéncia a gestagéao de alto risco tipo Il (GAR Il), Casa gestante, bebe, puérpera,
Laqueadura, Vasectomia, Unidade de assisténcia de alta complexidade em terapia nutricional, Enteral e Parenteral, UTI Il adulto, UTI
Il pediatrica, Unidade de terapia neonatal tipo Il - UTIN II, Unidade de cuidados intermediarios neonatal convencional (UCINCO),
Unidade de cuidados intermediarios neonatal cegonha (UCINCA).

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL): Estadual

NATUREZA JURIDICA: Entidade Sem Fins Lucrativos

RENOVAR HABILITACAO (x) SIM () NAO

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UTIN:

néo, e deseja qualificar os 07 leitos existentes.

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UCINCo:

ndo, e deseja qualificar os 6 leitos existentes.

NECESSIDADE DE AMPLIACAO UCINCa:

nao, e deseja qualificar os 3 leitos existentes.

A Macrorregidao de Saude Meio Oeste apresenta capacidade instalada de leitos de UTIl Neonatal (UTIN) atualmente

adequada em relagéo aos parametros minimos estabelecidos (nem todos com habilitagdo federal). No entanto, a oferta de leitos de

UCINCo e UCINCa encontra-se aquém do necessario, comprometendo a integralidade da atencdo neonatal e dificultando a
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aplicagao da logica assistencial preconizada pela Rede Cegonha e pela Rede de Atengao Materno-Infantil.

A regiao é composta por importantes hospitais de referéncia, com papel estratégico para o atendimento dos recém-nascidos
em risco. No entanto, a distribuicdo geografica dos servigos e o perfil de vulnerabilidade social e territorial de muitos municipios
impdem desafios a assisténcia, especialmente no que se refere ao acesso oportuno a cuidados intermediarios qualificados,
fundamentais na transicao entre a UTI e o cuidado domiciliar.

O Hospital Universitario Santa Terezinha, em Joagaba, propde habilitar 10 leitos de UCINCo e 5 de UCINCa, medida
importante diante da auséncia desses tipos de leitos no servigo. A ampliagdo permitira o cuidado progressivo e humanizado ao
recém-nascido, reduzindo a ocupacéao prolongada da UTIN e favorecendo a permanéncia da mae com o bebé.

O Hospital Sdo Francisco, em Concodrdia, prevé habilitar 4 leitos de UCINCo e 2 de UCINCa, além da ampliacado de 2 leitos
de UTIN. Apesar da adequacao da UTIN na regido, essa ampliacdo podera oferecer maior retaguarda nos momentos de
sobrecarga. A habilitacdo dos leitos intermediarios sera essencial para garantir a continuidade do cuidado de forma segura e
resolutiva.

O Hospital Hélio Anjos Ortiz, em Curitibanos, ndo demanda ampliagao de leitos, mas propde qualificar os 7 leitos de UTIN,
os 6 leitos de UCINCo e 3 de UCINCa ja existentes, assegurando a manuten¢do da qualidade assistencial e a seguranga dos
recém-nascidos acompanhados no servigo.

Dessa forma, embora os parametros de leitos de UTI Neonatal estejam tecnicamente alcangados, a caréncia de leitos
intermediarios (UCINCo e UCINCa) dificulta a implementagdo de um cuidado continuo, humanizado e eficaz. Além disso, o
territério apresenta grande extensdo geografica, com muitos municipios de pequeno porte e elevada dependéncia da
regionalizagdo, o que reforgca a necessidade de qualificar e ampliar o acesso a todos os niveis de complexidade do cuidado

neonatal.
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A habilitacdo e qualificagcdo dos leitos solicitados permitira uma assisténcia mais resolutiva, diminuindo transferéncias

desnecessarias e contribuindo para a redugdo da mortalidade neonatal e infantil, especialmente nas populagdes mais vulneraveis

da regiao.

4.3.5.9.6 Macrorregiao de Saude Sul

HOSPITAL NOSSA SENHORA DA CONCEIGAO - CNES - 2491710

UCINCo:

REGIQES N° DE N° DE NV N° DE NV N°DE N°DE NV | N°DE NV | N°DE NV | N°DE NV N° DE NV N°DE
DE SAUDE NASCIDOS [COM MENOS COM MENOS OBITOS COM COM COM COM COM APGAR | OBITOS
ATENDIDAS | vivos 2023 | DE 1.500g DE 2500g |MATERNOS | 22 E<28 28 E<32 | 32E<34 34 E<37 MENOR FETAIS
2023 2023 2023 SEMANAS | SEMANAS | SEMANAS | SEMANAS| QUE 7 NO 5% 2023
2023 2023 2023 2023 2023
MACRORREGIAO DE Laguna 4.776 60 307 02 29 53 68 331 38 20
SAUDE SUL (Municipio sede
Tubaréo)
TOTAL 4.776 60 307 02 29 53 68 331 38 20
N° DE LEITOS DE 07 leitos BANCO DE LEITE HUMANO DE REFERENCIA: Banco de Leite Humano do Hospital Nossa Senhora
UTIN: da Conceigao
N° DE LEITOS DE n&o possui SE NAO POSSUI UTIN, QUAL A REFERENCIA?
UCINCa:
N° DE LEITOS DE n3o possui HABILITAGOES ATIVAS:

Centro de referéncia em atengéo a saude do idoso, Unidade de assisténcia de alta complexidade cardiovascular, Cirurgia cardiovascular e
procedimentos em cardiologia intervencionista, Cirurgia vascular, Servigo Hospitalar Para Tratamento Aids,Hospital Dia - Geriatria,Hospital
Amigo Da Crianga, Servigco hospitalar de referéncia a gestagao de alto risco tipo Il (GAR II), Unidade de assisténcia de alta complexidade
em neurologia/neurocirurgia, UNACON com servigo de radioterapia, Unidade de assisténcia de alta complexidade em terapia nutricional,
Enteral e Parenteral, Unidade de assisténcia de alta complexidade em traumato-ortopedia, UTI Il adulto, UTI Il pediatrica, Unidade de
terapia intensiva neonatal tipo IIl - UTIN Ill, Hospital tipo Il em urgencia e PMAE - componente cirurgias.

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVICO:

Gestao estadual
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ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

RENOVAR HABILITACAO (x) SIM () NAO

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UTIN:

sim, previsdo de habilitar 8 novos leitos e qualificar os 7 leitos existentes.

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UCINCo:

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UCINCa:

HOSPITAL REGIONAL DEPUTADO AFFONSO GHIZZO - CNES 2691515

REGIQES N° DE N° DE NV N° DE NV N°DE N° DE NV N°DE NV | N°DE NV | N°DE NV| N°DE NV N°DE
DE SAUDE NASCIDOS [COM MENOS|COM MENOS | OBITOS COM COM COM COM | COM APGAR| OBITOS
ATENDIDAS | vivos 2023 | DE 1.500g DE 2500 |MATERNOS| 22 E<28 28 E<32 32 E<34 | 34 E<37 MENOR FETAIS
2023 2023 2023 SEMANAS | SEMANAS |SEMANAS |[SEMANAS QUE 7 NO 5°| 2023
2023 2023 2023 2023 2023
MACRORREGIAO DE Extremo Sul 2.693 42 200 03 12 30 27 146 30 10
SAUDE SUL Catarinense
(Municipio sede|
Ararangua)
TOTAL 2.693 42 200 03 12 30 27 146 30 10
N° DE LEITOS DE UTIN: | 18 leitos BANCO DE LEITE HUMANO DE REFERENCIA: Banco de Leite Humano Doutor Dino Gorini, e
Banco de Leite Humano do Hospital Nossa
Senhora da Conceigao
N° DE LEITOS DE nao possui SE NAO POSSUI UTIN, QUAL A REFERENCIA?

UCINCa:
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N° DE LEITOS DE n3o possui HABILITAGOES ATIVAS:

UCINCo: Servigo hospitalar para tratamento AIDS, Hospital amigo da crianga, Laqueadura, Vasectomia, Unidade de assisténcia de alta
complexidade em traumato-ortopedia, UTI Il adulto e Unidade de terapia intensiva neonatal tipo Il - UTIN tipo II.

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO: Gestao estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL): Estadual

NATUREZA JURIDICA: Administracéo Publica

RENOVAR HABILITAGAO (x) SIM () NAO

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UTIN: nao, e deseja qualificar os 18 leitos existentes.
NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UCINCo: sim, previsdo de habilitar 10 leitos.
NECESSIDADE DE AMPLIACAO UCINCa: sim, previsao de habilitar 5 leitos.

HOSPITAL MATERNO INFANTIL SANTA CATARINA - CNES 2594277

REGIOES N° DE N° DE NV N° DE NV N°DE  [N°DENV | N°DENV |N°DENV| N°DENV| N°DENV | N°DE
DE SAUDE | NASCIDOS [COM MENOS (COM MENOS | OBITOS cCoMm COM COoM COM |COM APGAR| OBITOS
ATENDIDAS | yvivos 2023 | DE 1.500g DE 2500g MATERNOS | 22 E<28 28E<32 | 32E<34 | 34E<37 | MENOR FETAIS
2023 2023 2023  [SEMANAS | SEMANAS [SEMANAS| SEMANAS QUE 7 NO 5| 2023
2023 2023 2023 2023 2023
MACRORREGIAO Carbonifera 5.676 42 272 0 14 28 35 209 24 41
DE SAUDE SUL (Municipio sedej
Criciima)
TOTAL 5.676 42 272 0 14 28 35 209 24 41
N° DE LEITOS DE UTIN: | 20 leitos BANCO DE LEITE HUMANO DE REFERENCIA: Banco de Leite Humano Doutor Dino Gorini
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N° DE LEITOS DE n&o possu SE NAO POSSUI UTIN, QUAL A REFERENCIA?

UCINCa:

N° DE LEITOS DE 10 leitos HABILITAGCOES ATIVAS:

UCINCo: Laqueadura, UTI Il pediatrica, Unidade de terapia intensiva neonatal tipo Il - UTIN tipo I, Unidade de cuidados intermediarios neonatal
convencional (UCINCO) e PMAE - componente cirurgias.

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVICO: Gest&o estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL): Estadual

NATUREZA JURIDICA: Administragao Publica

RENOVAR HABILITAGAO (x) SIM () NAO

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UTIN:

ndo, e deseja qualificar os 20 leitos existentes.

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UCINCo:

néo, e deseja qualificar os 10 leitos existentes.

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UCINCa:

nao.

A Macrorregido de Saude Sul apresenta capacidade

instalada de leitos de UTIl Neonatal superior ao parametro

estabelecido, o que, por si sO, ndo deve ser interpretado como auséncia de necessidade de qualificagdo e manutencao da rede

existente. Isso se deve, principalmente, ao fato de que os hospitais da macrorregidao sao referéncia para outras regiées do Estado,

recebendo uma expressiva demanda de recém-nascidos de alto risco encaminhados por regulagéo inter-hospitalar, especialmente

oriundos da Macrorregidao Grande Oeste e da Serra Catarinense, que carecem de leitos intensivos suficientes e enfrentam

dificuldades logisticas de acesso.
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Dessa forma, a manutengao e qualificagdo dos leitos de UTIN ja existentes, mesmo que acima do parametro populacional,
sao estratégicas para garantir retaguarda assistencial, equidade regional e resposta adequada a demanda regulada. Além disso,
destaca-se a necessidade de ampliagao de 8 novos leitos de UTIN no Hospital Nossa Senhora da Concei¢ao, em Tubaréo, servigo
que ja atua como referéncia regional e estadual em diversas situa¢des de urgéncia neonatal.

No que se refere as UCINCo, a macrorregido apresenta numero insuficiente de leitos frente a demanda regional e
interestadual. Por isso, destaca-se a previsdo de habilitagdo de 10 novos leitos de UCINCo no Hospital Regional Deputado Afonso
Ghizzo, em Ararangua, o que permitira a desospitalizagdo gradual e segura da UTIN e melhor rotatividade dos leitos de alta
complexidade.

Em relagdo as UCINCa, a Macrorregido Sul n&do dispde de leitos habilitados, situagado que fragiliza o cuidado progressivo e a
humanizacdo da atencdo ao recém-nascido. Assim, a previsdo de habilitacdo de 5 leitos de UCINCa no Hospital Regional
Deputado Afonso Ghizzo representa um avango fundamental, permitindo a implantagao da ateng¢ao centrada na familia, o incentivo
ao aleitamento materno e a qualificagdo da transicdo entre a internacdo hospitalar e o cuidado domiciliar. Nos demais servicos,
como o Hospital Nossa Senhora da Conceicao, a inexisténcia de UCINCa se deve a falta de espaco fisico disponivel no momento,
embora reconheca-se a necessidade da modalidade no futuro.

Diante das vulnerabilidades territoriais, da alta taxa de mortalidade infantil ainda registrada em alguns municipios da
macrorregidao e da importancia estratégica dos servigos existentes para todo o Estado, a manutengao, qualificacdo e ampliacéo
dos leitos neonatais na Macrorregido Sul € medida essencial para garantir a continuidade do cuidado, a equidade do acesso e a

redugao dos desfechos adversos na saude perinatal.
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HOSPITAL AZAMBUJA - CNES 2522411

UCINCo:

REGIQES N° DE N° DE NV N° DE NV 'N°DE N°DENV | N°DE NV [ N°DE NV | N°DE NV| N°DE NV 'N° DE
DE SAUDE NASCIDOS|COM MENOS |[COM MENOY OBITOS coMm CcOoM CcOoM COoM COM APGAR| OBITOS
ATENDIDAS |v|vos 2023 DE 1.5009g DE 2500g | MATERNOS| 22 E <28 28 E <32 | 32E<34 | 34E <37 MENOR FETAIS
2023 2023 2023 SEMANAS | SEMANAS|SEMANAS|SEMANAS| QUE 7 NO 5| 2023
2023 2023 2023 2023 2023
MACRORREGIAO D Médio Vale do 9.886 19 160 01 1" 12 20 166 09 18
SAUDE VALE DO | !tajai (Municipio
ITAJAI sede Brusque)
TOTAL 9.886 19 160 01 1" 12 20 166 09 18
N° DE LEITOS DE 16 leitos BANCO DE LEITE HUMANO DE REFERENCIA: Banco de Leite Humano de Blumenau
UTIN:
N° DE LEITOS DE 02 leitos SE NAO POSSUI UTIN, QUAL A REFERENCIA?
UCINCa:
N° DE LEITOS DE 03 leitos HABILITACOES ATIVAS:

Assisténcia de alta complexidade ao individuo com obesidade, Servigos hospitalares de referéncia para atengdo a pessoa com
sofrimento ou transtorno mental incluindo aquelas com necessidades decorrentes do uso de alcool e outras drogas, Unidade de alta
complexidade cardiovascular, Cirurgia cardiovascular e procedimentos em cardiologia intervencionista, cirurgia vascular, Cirurgia
vascular e procedimentos endovasculares extracardiacos, Laboratério de eletrofisiologia cirurgia cardiovasculares e procedimentos
de cardiologia intervencionista.o, Centro de atendimento de urgéncia tipo Il aos pacientes com AVC, Unidade de assisténcia de alta
complexidade em tratamento nutricional, Enteral e parenteral, Unidade de assisténcia de alta complexidade em traumato-ortopedia,
UTI Il adulto, UTI Il pediatrica, Unidade de terapia intensiva neonatal tipo II- UTIN |l, Unidade de cuidado intermediarios neonatal
convencional (UCINCO), Unidade de cuidados intermediarios neonatal canguru (UCINCA), PMAE - componente cirurgias.

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestédo Municipal

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

Municipal

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos
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RENOVAR HABILITACAO (x) SIM () NAO

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UTIN:

sim, previsdo de habilitar 4 novos leitos e qualificar os 16 leitos existentes.

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UCINCo:

Sim, previséo de habilitar 7 novos leitos e qualificar os 03 leitos existentes.

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UCINCa:

sim, previsao de habilitar 3 novos leitos e qualificar os 02 leitos existentes.

IMIGRANTES HOSPITAL E MATERNIDADE - CNES 9543856

REGIQES N° DE N° DE NV N° DE NV N°DE N°DENV | N°DENV |[N°DENV | N°DENV| N°DE NV N° DE
DE SAUDE | NASCIDOS |[COM MENOS |[COM MENOS| OBITOS coM CcoM coMm coM COM APGAR| OBITOS
ATENDIDAS | vivos 2023 | DE 1.500 g DE 2500g MATERNOS | 22 E <28 28E <32 | 32E<34 | 34 E<37 MENOR FETAIS
2023 2023 2023 SEMANAS | SEMANAS|SEMANAS| SEMANAS| QUE 7 NO 5°1 2023
2023 2023 2023 2023 2023
MACRORREGIAO DE| Médio Vale do 9.886 06 47 0 03 03 08 56 02 02
SAUDE VALE Itajai (Municipio
ITAJAI sede Brusque)
TOTAL 9.886 06 47 0 03 03 08 56 02 02
N° DE LEITOS DE 10 leitos BANCO DE LEITE HUMANO DE REFERENCIA: Banco de Leite Humano de Blumenau
UTIN:
N° DE LEITOS DE N&o Possui SE NAO POSSUI UTIN, QUAL A REFERENCIA?
UCINCa:
N° DE LEITOS DE Nao possui HABILITAGOES ATIVAS:

UCINCo:

Procedimentos cirurgicos, diagnosticos e terapeuticos - hospital dia, Laqueadura, Vasectomia, UTI Il adulto, UTI Il pediatrica, Unidade
de terapia intensiva neonatal tipo Il - UTIN Il, PMAE -componente cirurgias.

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

Estadual
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NATUREZA JURIDICA: Entidade Sem Fins Lucrativos.

RENOVAR HABILITAGAO (x) SIM () NAO

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UTIN:

N&o, e deseja qualificar os 10 leitos existentes.

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UCINCo:

Sim, previséo de habilitar 10 leitos.

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UCINCa:

Sim, previsao de habilitar 5 leitos.

HOSPITAL E MATERNIDADE OASE - CNES 2537192

REGIQES N° DE N° DE NV N° DE NV N°DE N°DE NV | N°DE NV [N°DE NV| N°DE NV| N°DE NV N° DE
DE SAUDE |NASCIDOS [COM MENOS | COM MENOS | OBITOS COM COM COM COM COM APGAR| OBITOS
ATENDIDAS |yivos 2023 | DE 1.500 g DE 2500g |MATERNOS| 22 E <28 28 E <32 | 32 E<34 | 34 E<37 MENOR FETAIS
2023 2023 2023 SEMANAS | SEMANAS|SEMANAS| SEMANAS QUE 7 NO 5°| 2023
2023 2023 2023 2023 2023
MACRORREGIAO DE| Médio Vale do 9.886 06 36 0 05 05 04 44 06 04
SAUDE VALE DO | ltajai (Municipio
ITAJAI sede Timbo)
TOTAL 9.886 06 36 0 05 05 04 44 06 04
N° DE LEITOS DE 08 leitos BANCO DE LEITE HUMANO DE REFERENCIA: Banco de Leite Humano de Blumenau
UTIN: 08 leitos
N° DE LEITOS DE Nao possui SE NAO POSSUI UTIN, QUAL A REFERENCIA?
UCINCa:
N° DE LEITOS DE Nao possui HABILITAGOES ATIVAS:
UCINCo: Servicos hospitalares de referéncia para atengdo a pessoa com sofrimento ou transtorno mental incluindo aquelas com
necessidades decorrentes do uso de alcool e outras drogas, Cuidados prolongados - enfermidades neuroldgicas, Unidade de
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internacdo em cuidados prolongados (ucp), Procedimentos cirurgicos, diagndsticos ou terapéuticos - hospital dia, Centro de
atendimento de urgéncia tipo Il aos pacientes com AVC, Laqueadura, Vasectomia, Unidade assisténcia de alta complexidade em
terapia nutricional, Enteral e Parenteral, Unidade de assisténcia de alto complexidade em traumato-ortopedia, UTI Il adulto, UTI tipo
Il pediatria, Unidade de terapia intensiva neonatal tipo Il - UTIN Il, Videocirurgias, PMAE - componente cirurgias.

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

RENOVAR HABILITAGAO (x) SIM () NAO

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UTIN:

Nao, e deseja qualificar os 8 leitos existentes

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UCINCo:

Sim, previsao de habilitar 8 leitos.

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UCINCa:

sim, previsao de habilitar 4 leitos.

HOSPITAL SANTO ANTONIO - CNES 2558254

REGIOES N° DE N° DE NV N° DE NV N°DE N°DENV | N°DENV [N°DENV( N°DENV| N°DENV | N°DE
DE SAUDE | NASCIDOS [COM MENOS |COM MENOS | OBITOS com com coM COM | COM APGAR| OBITOS
ATENDIDAS | vivos | DE1.500g | DE2500g |[MATERNOS| 22 E<28 28 E<32 | 32E<34| 34E<37 | MENOR | FETAIS

2023 2023 2023 2023 | SEMANAS| SEMANAS [SEMANAS SEMANAS| QUE 7 NO 5| 2023

2023 2023 2023 2023 2023
MACRORREGIAO DE[ Médio Valedo| 9.886 85 499 0 44 29 72 422 46 29
SAUDE VALE DO | ltajai (Municipio
sede

ITAJAI

Blumenau)
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TOTAL 9.886 85 499 0 44 29 72 422 46 29
N° DE LEITOS DE 20 leitos BANCO DE LEITE HUMANO DE REFERENCIA: Banco de Leite Humano de Blumenau
UTIN:
N° DE LEITOS DE 04 leitos SE NAO POSSUI UTIN, QUAL A REFERENCIA?
UCINCa: 04 leitos
N° DE LEITOS DE 12 leitos HABILITACOES ATIVAS:

UCINCo:

Unidade de assisténcia de alta complexidade ao paciente portador de obesidade grave, Assisténcia de alta complexidade ao
individuo com obesidade, Servigos hospitalares de referéncia para atengéo a pessoa com sofrimento ou transtorno mental incluindo
aquelas com necessidades decorrentes do uso de alcool e outras drogas, Hospital amigo da crianga, Atengéo hospitalar de referéncia
a gestagdo de alto risco tipo Il (GAR Il), Hospital amigo da crianga, unidade de assisténcia de alta complexidade em
neurologia/neurocirurgia, UNACON, UNACON com servico de radioterapia, UNACON com servigo de hematologia, UNACON com
servico de oncologia pediatrica, Oncologia cirurgica hospital porte A, Tratamentos integrados sincrénicos em oncologia, Laqueadura,
Vasectomia, Unidade de assisténcia de alta complexidade em tratamento nutricional, Enteral e parenteral, Retirada de 6rgéos e
tecidos, Transplante de tecido muscular esquelético, Unidade de assisténcia de alta complexidade em traumato-ortopedia, UTI lll
adulto, UTI lll pediatrica, Unidade de terapia intensiva neonatal tipo Ill - UTIN Ill, Hospital tipo | em urgencia, Unidade de cuidado
intermediarios neonatal convencional (UCINCO), Unidade de cuidados intermediarios neonatal canguru (UCINCA), Videocirurgias,
PMAE - componente cirurgias.

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestado Municipal.

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

Municipal

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

RENOVAR HABILITAGAO (x) SIM () NAO

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UTIN:

Nao, e deseja qualificar os 20 leitos existentes.

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UCINCo:

Nao, e deseja qualificar os 12 leitos existentes.

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UCINCa:

Sim, previsao de habilitar 1 novo leito, e qualificar os 4 leitos existentes.
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HOSPITAL BEATRIZ RAMOS - CNES 2521873

UCINCo:

REGIQES N° DE N° DE NV N° DE NV 'N°DE N°DENV | N°DENV | N°DE NV | N°DENV| N°DE NV 'N°DE
DE SAUDE | NASCIDOS [COM MENOS |COM MENOS | OBITOS COM COM COM COM | COM APGAR| OBITOS
ATENDIDAS| vivos 2023 | DE 1.500g DE 2500 |MATERNOS| 22 E <28 28 E<32 | 32E<34 | 34 E<37 MENOR FETAIS
2023 2023 2023 SEMANAS | SEMANAS|SEMANAS| SEMANAS| QUE 7 NO 5| 2023
2023 2023 2023 2023 2023
MACRORREGIAO DE| Médio Vale 9.886 01 28 0 01 01 0 22 07 03
SAUDE VALE DO ( “tjlo ltajai
i unicipio
ITAJAI sede Indaial)
TOTAL 9.886 01 28 0 01 01 0 22 07 03
N° DE LEITOS DE nao possui BANCO DE LEITE HUMANO DE REFERENCIA: Banco de Leite Humano de Blumenau
UTIN:
N° DE LEITOS DE n&o possu SE NAO POSSUI UTIN, QUAL A REFERENCIA? Hospital Santo Anténio - CNES 2558254,
UCINCa: i Hospital E Maternidade OASE -  CNES
2537192, Hospital Azambuja - CNES 2522411,
Imigrantes Hospital e Maternidade - CNES
9543856
N° DE LEITOS DE n3o possui HABILITAGOES ATIVAS:

Hospital Amigo da Crianga, Laqueadura, Vasectomia, Unidade de assisténcia de alta complexidade em traumato - ortopedia, UTI Il
adulto, Videocirurgias e PMAE - componente cirurgias.

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVICO:

Gestao Municipal.

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

Municipal

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

RENOVAR HABILITAGAO () SIM ( ) NAO

NOVA HABILITAGAO (X) SIM ( ) NAO
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NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UTIN:

sim, previsao de habilitar 10 leitos.

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UCINCo:

sim, previsdo de habilitar 5 leitos.

NECESSIDADE DE AMPLIAGCAO UCINCa:

sim, previsao de habilitar 5 leitos.

HOSPITAL E MATERNIDADE RIO DO TESTO - CNES 2513838

REGIQES N° DE N° DE NV N° DE NV ’N° DE N° DE NV N° DE NV | N° DE NV | N° DE NV N° DE NV ’N° DE
DE SAUDE | NASCIDOS [COM MENOS | COM MENOS | OBITOS COM COM COM COM COM APGAR| OBITOS
ATENDIDAS| vivos DE 1.500g DE 2500g MATERNOS| 22 E <28 28E <32 | 32E<34 | 34E <37 MENOR FETAIS
2023 2023 2023 2023 SEMANAS | SEMANAS|SEMANAS| SEMANAS| QUE 7 NO 5| 2023
2023 2023 2023 2023 2023
MACRORREGIAO DE| Médio Vale 9.886 01 19 01 01 04 03 33 03 01
SAUDE VALE DO do Itajai
ITAJAI (Municipio
sede
Pomerode)
TOTAL 9.886 01 19 01 01 04 03 33 03 01
N° DE LEITOS DE n&o possui | BANCO DE LEITE HUMANO DE REFERENCIA: Banco de Leite Humano de Blumenau
UTIN:
N° DE LEITOS DE nao possui | SE NAO POSSUI UTIN, QUAL A REFERENCIA? Hospital Santo Anténio - CNES 2558254,
UCINCa: Hospital E Maternidade OASE - CNES 2537192,
Hospital Azambuja - CNES 2522411, Imigrantes
Hospital e Maternidade - CNES 9543856
N° DE LEITOS DE néo possui | HABILITAGOES ATIVAS:

UCINCo:

Laqueadura, Vasectomia, Transplante de corneal/esclera, Retirada de 6rgéos e tecidos e PMAE - componente cirurgias.

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestao Estadual
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ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

RENOVAR HABILITACAO () SIM () NAO

NOVA HABILITAGAO (X) SIM ( ) NAO

NECESSIDADE DE AMPLIACAO UTIN:

sim, previsdo de habilitar 10 leitos.

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UCINCo:

sim, previséo de habilitar 5 leitos.

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UCINCa:

sim, previséo de habilitar 5 leitos.

HOSPITAL REGIONAL ALTO VALE - CNES 2568713

REGIOES N° DE N° DE NV N° DE NV N°DE N°DENV [ N°DENV [N°DENV| N°DENV| N°DENV [ N°DE
DE SAUDE | NASCIDOS |[COM MENOS | COM MENOS | OBITOS cCoMm com cCoMm COM [COM APGAR|OBITOS
ATENDIDAS | vjvos 2023| DE 1.500g DE 2500g |MATERNOS | 22E<28 | 28E<32 | 32E<34 | 34 E<37 MENOR |FETAIS
2023 2023 2023 SEMANAS [ SEMANAS SEMANAS| SEMANAS| QUE 7 NO 5| 2023
2023 2023 2023 2023 2023
MACRORREGIAO DE|  Alto Vale do 4.229 30 255 01 12 13 36 237 22 23
SAUDE VALE DO | ltajai (Municipio
ITAJAI sede Rio do Sul)
TOTAL 4.229 30 255 01 12 13 36 237 22 23
N° DE LEITOS DE | 08 leitos BANCO DE LEITE HUMANO DE REFERENCIA: Banco de Leite Humano de Blumenau
UTIN:
N° DE LEITOS DE | 03 leitos SE NAO POSSUI UTIN, QUAL A REFERENCIA?
UCINCa:
N° DE LEITOS DE | 07 leitos HABILITAGOES ATIVAS:

UCINCo:

Unidade de assisténcia de alta complexidade cardiovascular, Cirurgia cardiovascular e procedimentos em cardiologia intervencionista,
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Cirurgia vascular, servico hospitalar para tratamento AIDS, Servigo hospitalar de referéncia a gestagao de alto risco tipo Il (GAR II),
Unidade de assisténcia de alta complexidade em neurologia/neurocirurgia, UNACON, Laqueadura, Vasectomia, Unidade de
assisténcia de alta complexidade em terapia nutricional, Enteral e parenteral, UTI Il adulto, UTI Il pediatrica, Unidade de terapia
intensiva neonatal tipo Il - UTIN II, Hospital tipo 11l em urgencia, Unidade de cuidados intermediarios neonatal convencional (UCINCO),
Unidade de cuidados intermediarios neonatal canguru (UCINCA), PMAE - componente cirurgias

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVICO:

Gestao Municipal

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL): Municipal

NATUREZA JURIDICA: Entidade Sem Fins Lucrativos

RENOVAR HABILITAGAO (x) SIM () NAO ()

NECESSIDADE DE AMPLIACAO UTIN:

Sim, previséo de habilitar 10 leitos novos, e qualificar os 8 leitos existentes.

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UCINCo:

Sim, previsao de habilitar 5 leitos novos, e qualificar os 7 leitos existentes.

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UCINCa:

sim, previséo de habilitar 4 leitos novos, e qualificar os 3 leitos existentes..

A Macrorregidao de Saude do Vale do Itajai compreende uma das areas mais densamente povoadas do estado de Santa

Catarina, com significativa concentragao urbana e grande fluxo populacional diario, inclusive proveniente de outras regides. A

presenca de importantes polos industriais, urbanos e turisticos, somada a cobertura de areas adjacentes como parte do seu

territorio de referéncia, sobrecarrega a rede assistencial materno-infantil, especialmente no que tange a oferta de leitos neonatais

em unidades de terapia intensiva e cuidados intermediarios.

Embora a regido disponha de uma estrutura significativa de leitos ja habilitados, observa-se uma crescente demanda por

ampliagdo e qualificagdo dos servigos, especialmente devido a alta rotatividade de internagdées neonatais, a complexidade dos




374

casos atendidos e ao papel regional de varios dos hospitais, que atuam como referéncias macrorregionais e estaduais. A
vulnerabilidade materna e neonatal associada a prematuridade, a alta taxa de nascimentos em alguns municipios, a presencga de
gestantes com condigdes clinicas de risco e a demanda espontanea oriunda de microrregides menos estruturadas justificam o
reforgo na capacidade instalada.

Nesse cenario, a Regiao do Médio Vale requer atencao especial, uma vez que concentra hospitais estratégicos com grande
volume de partos e internagbes neonatais. O Hospital Azambuja, em Brusque, propde a ampliagdo e qualificacdo de leitos nas
modalidades UTIN, UCINCo e UCINCa, visando atender com seguranca a crescente demanda local e regional. O Hospital
Imigrantes, embora ja disponha de leitos de UTIN, solicita qualificagdo desses leitos e ampliacao significativa da capacidade de
UCINCo e UCINCa, frente a elevada demanda reprimida por cuidados intermediarios. De modo similar, o Hospital e Maternidade
OASE também solicita a habilitagdo de novos leitos intermediarios, a fim de ampliar a resolutividade do cuidado neonatal prestado.
O Hospital Santo Antdnio, referéncia regional em neonatologia, mesmo ndo demandando novos leitos, reforca a necessidade de
qualificacdo da estrutura existente em todas as modalidades.

Além disso, unidades como o Hospital Beatriz Ramos e o Hospital e Maternidade Rio do Testo apresentam proposta de
habilitagdo de novos leitos nas trés modalidades (UTIN, UCINCo e UCINCa), justificadas pela escassez local e pelo papel
complementar que essas instituicbes desempenham na organizagao regional da atengdo neonatal.

No Alto Vale do Itajai, destaca-se a demanda apresentada pelo Hospital Regional Alto Vale, instituicao de referéncia
regional, com proposta de ampliacéo e qualificacdo de leitos UTIN, UCINCo e UCINCa. A expansao visa ampliar a capacidade de
resposta as demandas de recém-nascidos de alto risco, provenientes de municipios de pequeno porte da regido, que nao dispdem
de suporte especializado.

Dessa forma, a solicitagdo de habilitacdo e qualificagdo de leitos na Macrorregido Vale do Itajai estd amparada em critérios
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técnicos e epidemioldgicos, alinhando-se a diretriz da regionalizagdo do cuidado e a busca pela equidade no acesso a atengéo

neonatal qualificada, reduzindo a sobrecarga de unidades ja existentes, otimizando os fluxos assistenciais e garantindo maior

seguranga materno-infantil em todo o territério.

4.3.5.9.8 Macrorregiao de Saude Foz do Rio Itajai

HOSPITAL E MATERNIDADE MARIETA KONDER BORNHAUSEN - CNES 2522691

UCINCo:

REGlQES N° DE N° DE NV N° DE NV N° DE N°DE NV | N°DE NV [N° DE NV| N°DE NV N° DE NV N° DE
DE SAUDE NASCIDOS [COM MENOS [COM MENOS OBITOS COM coMm COM coMm COM APGAR| OBITOS
ATENDIDAS VIVOS DE 1.500g DE 2500g MATERNOS 22 E<28 28 E<32 | 32 E<34 34 E <37 MENOR FETAIS
2023 2023 2023 2023 SEMANAS | SEMANAS|ISEMANAS SEMANAS| QUE 7 NO 5% 2023
2023 2023 2023 2023 2023
MACRORREGIAO DE Foz do ltajai 11.167 76 348 03 36 38 56 268 41 33
SAUDE FOZ DO RIO | (Municipio sede
ITAJAI Itajal)
TOTAL 11.167 76 348 03 36 38 56 268 41 33
N° DE LEITOS DE 10 leitos BANCO DE LEITE HUMANO DE REFERENCIA: Banco de Leite Humano do Hospital e
UTIN: Maternidade Marieta Konder Bornhausen
N° DE LEITOS DE 04 leitos SE NAO POSSUI UTIN, QUAL A REFERENCIA?
UCINCa:
N° DE LEITOS DE 08 leitos HABlLlTAQOES ATIVAS:

Tratamento de glaucoma com medicamentos no ambiente da politica nacional de atengéo oftalmolégica, Centro de referéncia em alta
complexidade cardiovascular, Cirurgia cardiovascular e procedimentos em cardiologia intervencionista, Cirurgia vascular, Cirurgia
vascular e procedimentos endovasculares extracardiacos, Laboratério de eletrofisiologia, cirurgia cardiovascular e procedimentos de
cardiologia intervencionista. o, Servigo hospitalar para tratamento AIDS, Hospital amigo da crianga, Atencéo hospitalar de referéncia a
gestante de alto risco tipo Il (GAR Il), Unidade de assisténcia de alta complexidade em neurologia/neurocirurgia, UNACON, UNACON
com servico de radioterapia, Oncologia cirirgica hospital porte B, Unidade assisténcia de alta complexidade em terapia nutricional,
enteral e parenteral, transplante de corneal/esclera, transplante de rim, retirada de 6rgaos e tecidos, Incremento financeiro SNT rim
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nivel B, Unidade de assisténcia de alta complexidade em traumato-ortopedia, UTI Il adulto, Unidade de terapia intensiva neonatal tipo Il
- UTIN II, Hospital tipo Il em urgencia, Unidade de cuidados intermediarios neonatal convencional (UCINCO), Unidade de cuidados
intermediarios neonatal canguru (UCINCA), PMAE - componente cirurgias.

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVICO:

Gestao Dupla

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

Estadual

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

RENOVAR HABILITAGAO (X) SIM () NAO

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UTIN:

sim, previsao de habilitar 10 leitos novos e qualificar os 10 leitos existentes.

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UCINCo:

sim, previsao de habilitar 7 leitos novos, e qualificar os 8 leitos existentes.

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UCINCa:

nao, e deseja qualificar os 4 leitos existentes.

HOSPITAL MUNICIPAL RUTH CARDOSO - CNES 6854729

REGIQES N° DE N° DE NV N° DE NV N°DE N°DENV | N°DENV |N°DENV | N°DENV| N°DENV ( N°DE
DE SAUDE | NASCIDOS |[COM MENOS | COM MENOS | OBITOS COM COM COM COM COM APGAR|OBITOS
ATENDIDAS VIVOS DE 1.500g DE 2500g |[MATERNOS | 22E <28 | 28 E<32 | 32 E<34 34 E<37 MENOR |FETAIS
2023 2023 2023 2023 SEMANAS| SEMANAS|SEMANAS| SEMANAS|QUE 7 NO 5%| 2023
2023 2023 2023 2023 2023
MACRORREGIAO DE| Foz do Itajai 11.167 52 283 01 20 33 36 248 15 41
SAUDE FOZ DO RIO | (Municipio sede
i Balneério
ITAJAI Camborit)
TOTAL 11.167 52 283 01 20 33 36 248 15 41
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N° DE LEITOS DE 06 leitos BANCO DE LEITE HUMANO DE REFERENCIA: Banco de Leite Humano do Hospital e
UTIN: Maternidade Marieta Konder Bornhausen
N° DE LEITOS DE Nao possu SE NAO POSSUI UTIN, QUAL A REFERENCIA?

UCINCa: i

N° DE LEITOS DE N&ao possui HABILITAGCOES ATIVAS:

UCINCo: Laqueadura, Vasectomia, UTI Il adulto, Unidade de tratamento intensivo neonatal tipo Il - UTIN I, Videocirurgias.

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVIGO:

Gestédo Municipal

ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL):

Municipal

NATUREZA JURIDICA:

Administracdo Publica

RENOVAR HABILITAGAO (X) SIM () NAO

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UTIN:

sim, previsao de habilitar 4 leitos novos, e qualificar os 6 leitos existentes.

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UCINCo:

nao.

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UCINCa:

sim, previsao de habilitar 5 leitos.

HOSPITAL NOSSA SENHORA DOS NAVEGANTES - CNES 2674327

REGIOES N° DE
DE SAUDE | NASCIDOS
ATENDIDAS | vivos 2023

N° DE NV
COM MENOS
DE 1.500¢g
2023

N° DE NV
COM MENOS
DE 25009
2023

N° DE N°DENV | N°DENV [ N°DENV | N°DENV| N°DE NV N° DE
OBITOS COM COM COM COM COM APGAR| OBITOS
MATERNOS 22 E <28 28 E<32 | 32E<34 | 34 E<37 MENOR FETAIS
2023 SEMANAS | SEMANAS|SEMANAS | SEMANAS| QUE 7 NO 5 2023
2023 2023 2023 2023 2023
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MACRORREGIAO DE| Foz do ltajai 11.167 03 27 0 03 02 08 50 05 07
SAUDE FOZ DO RIO (Muni;:ipio
P sede
ITAJAI Navegantes)

TOTAL 11.167 03 27 0 03 02 08 50 05 07
N° DE LEITOS DE N&o possui BANCO DE LEITE HUMANO DE REFERENCIA: Banco de Leite Humano do Hospital e
UTIN: Maternidade Marieta Konder Bornhausen
N° DE LEITOS DE N&o possui SE NAO POSSUI UTIN, QUAL A REFERENCIA? Hospital Municipal Ruth Cardoso - CNES
UCINCa: 6854729, Hospital E Maternidade Marieta

Konder Bornhausen - CNES 2522691

N° DE LEITOS DE Nao possui HABILITAGOES ATIVAS:
UCINCa: Laqueadura, Vasectomia e PMAE - componente cirdrgico.
ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO SERVICO: Gestéo Municipal.
ESFERA DE GESTAO RESPONSAVEL PELO APORTE FINANCEIRO (ESTADUAL OU MUNICIPAL): Municipal

NATUREZA JURIDICA:

Entidade Sem Fins Lucrativos

RENOVAR HABILITAGAO () SIM () NAO NOVA HABILITAGAO (X) SIM ( ) NAO

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UTIN:

Sim, previsao de habilitar 5 leitos.

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UCINCo:

Sim, previséo de habilitar 5 leitos.

NECESSIDADE DE AMPLIAGAO UCINCa: N&o.

A Macrorregiao da Foz do Rio Itajai apresenta caracteristicas demograficas, socioecondmicas e assistenciais que justificam
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amplamente a ampliagdo e qualificagdo dos leitos neonatais nas trés modalidades: UTIN, UCINCo e UCINCa. Composta por
municipios altamente urbanizados, com intensa atividade turistica e sazonalidade populacional elevada, essa regido vivencia picos
de demanda assistencial que sobrecarregam a rede hospitalar, especialmente nos servigos de urgéncia, emergéncia obstétrica e
neonatal.

O Hospital e Maternidade Marieta Konder Bornhausen, referéncia macrorregional localizada em ltajai, é responsavel por um
elevado numero de nascimentos e por atendimentos de média e alta complexidade neonatal. Apesar de ja dispor de leitos
habilitados nas trés modalidades, a unidade propde a ampliagdo da capacidade de UTIN (mais 10 leitos) e UCINCo (mais 7 leitos),
além da qualificacédo de toda a estrutura existente, buscando garantir seguranca clinica frente a elevada complexidade e volume de
casos recebidos. A demanda ¢é justificada pelo perfil regional da unidade, que recebe gestantes de risco de diversos municipios do
entorno, além de lidar com elevada rotatividade e permanéncia prolongada dos recém-nascidos graves.

No municipio de Balneario Camboriu, o Hospital Municipal Ruth Cardoso também apresenta solicitacdo de expanséo da
UTIN, com previsdo de habilitagdo de 4 leitos adicionais, além da qualificacdo dos 6 ja existentes. A unidade, embora municipal,
funciona como referéncia intermunicipal na microrregido, especialmente para gestantes em situacao de risco, sendo fundamental
para garantir cobertura adequada e reduzir os deslocamentos de gestantes e recém-nascidos para centros mais distantes. A
solicitagdo de habilitacdo de leitos de UCINCa (5 leitos) também €& pertinente frente a necessidade de ampliar o cuidado
intermediario continuo a populagado neonatal atendida.

Ja o Hospital Nossa Senhora dos Navegantes, localizado em Navegantes, solicita habilitagdo inicial de leitos de UTIN (5
leitos) e UCINCo (5 leitos), ampliando a oferta regional de leitos especializados. Dada a localizagéo estratégica da unidade e sua
proximidade com areas de alta circulagéo turistica e populacional, o fortalecimento da capacidade neonatal permitira melhor

organizacgao do cuidado, reduzindo a pressao sobre os hospitais maiores da regido e garantindo maior resolutividade local.
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Dessa forma, a proposta de ampliacéo e qualificagdo dos leitos neonatais nessa regido visa garantir a adequada cobertura
da atencao ao recém-nascido de risco, respeitando os principios de regionalizacdo, equidade e integralidade do SUS. A acéao
também contribui para otimizar os fluxos de regulagao, evitar superlotagdo em unidades de referéncia e ampliar o acesso das

gestantes e neonatos a cuidados seguros, humanizados e tecnicamente qualificados.

4.3.6 Investimentos em obras e equipamentos

O fortalecimento da Rede de Atencdo Materna e Infantil no Estado de Santa Catarina requer, entre outras agdes, a
ampliagdo e a qualificagdo da infraestrutura fisica e tecnoldgica das unidades de saude. Neste sentido, o estado, por meio de
convénios com recursos estaduais fonte 100 tem contemplado investimentos estratégicos em obras e aquisicdo de equipamentos
para garantir o funcionamento adequado dos servigos e a ampliagdo da capacidade instalada, especialmente nos pontos da rede
prioritarios para o cuidado materno-infantil. A tabela a seguir detalha os recursos destinados a obras de reestruturacao, reformas
e ampliagdes, bem como os equipamentos adquiridos ou em processo de aquisi¢ao, discriminados por unidade de saude e

macrorregiao.

INVESTIMENTOS EM OBRAS E EQUIPAMENTOS pelo Estado de SC

ESTABELECIM o
ENTO COM PROPONENTE/ | pyppcicio N° PROPOSTA (*) COMPONENTE (*) oBJETO () | SITUAGAO VALOR PAGO
municipio ATUAL (****)
CNES
Instituto das
Pequenas s .
o
Maria Imaculada - Itajai 07/07/23 2023012029 P P Investimento Pago R$ 208.431,59
. abertura de 10 (dez) novos
Hospital e leitos de UTI Neonatal
Maternidade Marieta
Konder Bornhausen
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Fundagao Hospitalar
de Curitibanos -

Aquisicéo de equipamentos
para UTI neopediatrica, Centro

Hospital Helio Anjos Curitibanos 05/03/24 2024012746 Girtirgico e Centro de imagens Investimento Pago R$ 2.000.000,00
Ortiz do hospital.
Associagao
Beneficente Seara Obras para ampliagao da UTI
do Bem - Hospital Lages 05/03/24 2024012749 P prag Obra Pendente R$ 2.000.000,00
) Neonatal
Infantil Seara do
Bem
Associagédo Hospital
Maternidad Hospital Maternidade J A -
e Maternidade Jaragué do Sul 11/25/24 2024013251 osprial Vaternidade aragua Custeio Pago RS 200.000,00
Jaragua - Hospital Custeio na Area da Saude
Jaragua
Associagao
Congregagéo de Aquisicdo de equipamentos e
Santa Catarina - itens hospitalares para o Centro
Hospital Nossa Materno Infantil, do HNSC, de Pendente R$ 100.000,00
Senhora da Tubarao.
Conceigao Tubarao 25/02/2025 2025013453 Investimento
Instituto das
Pequenas .
L ) Compra de equipamentos para
Missionrias de Maria a UTI neonatal do hospital Pendente R$ 278.210,00
Imaculada - Hospital e Marieta
Maternidade Marieta
Konder Bornhausen Itajai 26/02/2025 2025013522 Investimento
Reforma de ala e criagéo da
CPN - Central de Parto Natural
Associagao Hospitalar na Associacio Hospitalar Pendente R$ 100.000,00
Beneficente de Beneficente de Pinhalzinho
Pinhalzinho Pinhalzinho 24/02/2025 2025013387 Obra
Ordem Aux. Das Sras. . .
Evanaélicas De Timbé Apoio financeiro para reforma e
9 Hospital E aplicagcéo do Hospital e Pendente R$ 1.000.000,00
Maternidade Oase Timbo 24/02/2025 2025013374 Maternidade OASE de Timbo Obra
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Apoio financeiro ao Hospital e

Hospital & Maternidade de Santa Cecilia
Maternidade de Santa Cecilia 11/25/24 2024013240 . . Custeio Pago R$ 150.000,00
. para custeio das atividades
Santa Cecilia .
hospitalares
Instituto das
Pequenas Apoio Financeiro para o custeio
Missionarias de das atividades do Hospital e
Maria Imaculada - Itajai 11/25/24 2024013224 Maternidade Marieta Konder Custeio Pago R$ 300.000,00
Hospital e Bornhausen, do Municipio de
Maternidade Marieta Itajai.
Konder Bornhausen
Hospital e Aquisicédo de 1 (um) veiculo
Maternidade de Santa Cecilia 03/14/24 2023012420 zero quildbmetro para o Hospital Investimento Pago R$ 99.990,12
Santa Cecilia Maternidade de Santa Cecilia
Associagao Aquisicdo de material
Hospital hospital
ospitalare Papanduva 05/22/24 2023012377 permanente hospitalar para Investimento Pago R$ 200.000,00
Maternidade Séo Associagado Hospitalar e
Sebastido Maternidade Sao Sebastido
tei t a
it e
Hospital Brusque 07/03/24 2024012739 gos pa Custeio Pago R$ 1.000.000,00
Maternidade Imigrantes Hospital e
Maternidade
IMAS - Imigrantes sonvon do nics pora MRS
Hospital e Brusque ¢ ) P . Custeio Pendente R$ 100.000,00
Maternidade Imigrantes Hospital e
Maternidade
Instituto de Saude Apoio Financeiro para o custeio
Santa Clara - Itajai 11/25/24 2024013235 de servigos essenciais do Custeio Pendente R$ 455.584,84

Hospital Infantil
Pequeno Anjo

Hospital Infantil Pequeno Anjo
de ltajai)
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Instituto de Saude

Santa Clara - Itajai 03/14124 2023012422 Custeio de equipamentos. Investimento Pago R$ 127.000,00
Hospital Infantil Hospital Infantil Pequeno Anjo
Pequeno Anjo
g
Maternidade de Santa Cecilia 25/02/2025 2025013443 ) ) Investimento Pago R$ 100.000,00
Santa Cecilia Hospital e Mate’rrudade Santa
Cecilia
Hospital e Aquisicéo de equipamentos
Maternidade de Santa Cecilia 25/2/2025 2025013430 para o Hospital e Maternidade Custeio Pago R$ 300.000,00
Santa Cecilia Santa Cecilia em Santa Cecilia
Fundagé&o Hospitalar
de Curitibanos -
Hospital Hélio Anjos Custeio e Manutengéo dos Leitos
Ortiz Curitibanos 15/6/2022 2022011554 de UTI Neonatal Custeio Pago R$ 2.100.000,00
Associagédo Hospital e
Maternidade Jaragua - Custeio e Manutengao dos Leitos
Hospital Jaragua Jaragua do Sul 15/6/2022 2022011569 de UTI Pediatricos Custeio Pago R$ 2.520.000,00
Hospital
Arquidiocesano
Consul Carlos Renaux Custeio e Manutengéo dos Leitos
- Hospital Azambuja Brusque 8/6/2022 2022011528 de UTI Neonatais e Pediatricos Custeio Pago R$ 5.040.000,00
Fundagao de Saude
do Alto Vale do ltajai
(FUSAVI) - Hospital Custeio e Manutengéo dos Leitos
Regional Alto Vale Rio do Sul 15/6/2022 2022011527 de UTI Neonatal Custeio Pago R$ 1.680.000,00
UNIVALI - Fundagao Custeio e manutengao do
Universidade do Vale Ambulatério de Gestagao de Alto
do ltajai Itajai 7/4/2022 2022011054 Risco Custeio Pago R$ 3.088.120,80
Associacéo
Beneficente Seara do
Bem - Hospital Infantil Custeio e Manutengéo dos Leitos
Seara do Bem Lages 15/6/2022 2022011571 de UTI Pediatricos Custeio Pago R$ 2.100.000,00
Hospital Regional
Helmuth Nass - Custeio e Manutengéo dos Leitos
Beneficéncia Biguagu 30/8/2022 2022011652 de UTI Neonatal Custeio Pago R$ 3.551.997,00




384

Camiliana do Sul

Hospital Regional
Helmuth Nass -
Beneficéncia

Aditivo Financeiro CNV
2022TR001753 - Custeio e
Manutencéo de Leitos UTI

Camiliana do Sul Biguagu 15/2/2023 2022011652 neonatais Custeio Pago R$ 701.300,00
Reforma e Ampliagdo do Pronto
Atendimento Infantil e Pronto
Associagao Hospital e Atendimento Obstétrico ..
Maternidade Jaragua - Abertura de 10 novos leitos
Hospital Jaragua Jaragua do Sul 25/4/2022 2022011185 pediatricos Obra Pendente R$ 7.500.000,00
Ordem Aux. Das Sras.
Evangélicas De Timbo
- Hospital E Custeio e Manutengéo dos Leitos
Maternidade Oase Timbo 17/7/2022 2022011629 de UTI Neonatal Custeio Pago R$ 1.553.500,00
Fundagéo Hospitalar
de Curitibanos -
Hospital Hélio Anjos Custeio e Manutengéo dos Leitos
Ortiz Curitibanos 14/3/2023 2023011809 de UTI Neonatal Custeio Pago R$ 2.100.000,00
Hospital Regional
Helmuth Nass -
Beneficéncia Custeio e Manutengéo de UTI
Camiliana do Sul Biguagu 14/3/2023 2023011808 neonatal Custeio Pago R$ 2.629.875,00
Instituto de Saude
Santa Clara - Hospital Custeio de Leitos de UTI
Infantil Pequeno Anjo Itajai 14/3/2023 2023011808 Pediatrico Custeio Pago R$ 1.080.000,00
Associagédo Hospital e
Maternidade Jaragua - Custeio e Manutengao dos Leitos
Hospital Jaragua Jaragua do Sul 14/3/2023 2023011808 Pediatricos de UTI Custeio Pago R$ 1.260.000,00
Ordem Aux. Das Sras.
Evangélicas De Timbd
- Hospital E Custeio e Manutengéo dos Leitos
Maternidade Oase Timbo 14/3/2023 2023011808 de UTI Neonatal Custeio Pago R$ 1.553.499,99
Fundagao de Saude
do Alto Vale do ltajai
(FUSAVI) - Hospital Custeio e Manutengéo dos Leitos
Regional Alto Vale Rio do Sul 14/3/2023 2023011808 de UTI Neonatal Custeio Pago R$ 1.008.000,00
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Associagao
Beneficente Seara do
Bem - Hospital Infantil

Custeio e Manutengéo dos Leitos

Seara do Bem Lages 14/3/2023 2023011809 de UTI Pediatricos Custeio Pago R$ 2.100.000,00
Hospital Investimento
Arquidiocesano tem
Consul Carlos Renaux Aquisi¢do de equipamentos para | equipamentos
- Hospital Azambuja Brusque 718/2023 2023012169 abertura de leitos de UTI'S para neonatal Pago R$ 1.854.000,00
Instituto das
Pequenas
Missionarias de Maria Aquisicdo de equipamentos e
Imaculada - Hospital e materiais permanentes para
Maternidade Marieta abertura de 10 (dez) novos leitos
Konder Bornhausen Itajai 7/7/2023 2023012028 de UTI Neonatal Investimento Pago R$ 126.175,11
Fundacgéo Hospitalar Apoio para aquisi¢cdo de 15 novas
de Blumenau - camas hospitalares para a Clinica
Hospital Santo Pediatrica do Hospital Santo
Antonio Blumenau 30/4/2024 2024012617 Antdnio de Blumenau Investimento Pago R$ 495.600,00
Reforma, ampliagao e
Associacao Hospitalal readequacao do Hospital e
e Maternidade Dom Maternidade Dom Joaquim -
Joaquim Brusque 18/5/2021 2021009983 Municipio de Brusque Obra Readequagao R$ 200.000,00
Fundagao Hospitalar Aditivo Financeiro CNV
de Curitibanos - 2022TR001567 - Custeio e
Hospital Hélio Anjos Manutengéo dos Leitos de UTI
Ortiz Curitibanos 15/2/2023 2022011554 Neonatal Custeio Pago R$ 350.000,00
Instituto de Saude Aditivo Financeiro CNV
Santa Clara - Hospital 2022TR001345 - Custeio de
Infantil Pequeno Anjo Itajai 15/2/2023 2022011506 Leitos de UTI Pediatrico Custeio Pago R$ 360.000,00
Aditivo Financeiro CNV
Associagao Hospital e 2022TR001568 - Custeio e
Maternidade Jaragua - Manutengao dos Leitos de UTI
Hospital Jaragua Jaragua do Sul 15/2/2023 2022011569 Pediatricos Custeio Pago R$ 420.000,00
Associagao Aditivo Financeiro CNV
Beneficente Seara do 2022TR001675 - Custeio e
Bem - Hospital Infantil Manutengéo dos Leitos de UTI
Seara do Bem Lages 15/2/2023 2022011571 Pediatricos Custeio Pago R$ 420.000,00
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Fundagao de Saude
do Alto Vale do ltajai
(FUSAVI) - Hospital

Aditivo Financeiro CNV
2022TR001596 - Custeio e
Manutengéo dos Leitos de UTI

Regional Alto Vale Rio do Sul 15/2/2023 2022011527 Neonatal Custeio Pago R$ 336.000,00
Ordem Aux. Das Sras. Aditivo Financeiro CNV
Evangélicas De Timbé 2022TR001889 - Custeio e
- Hospital E Manutengao dos Leitos de UTI
Maternidade Oase Timbo 15/2/2023 2022011629 Neonatal Custeio Pago R$ 388.375,00
Associagao
Congregacao de
Santa Catarina - Aquisi¢ado de respirador para a
Hospital Nossa UTI Neonatal e Pediatrica do
Senhora da Hospital Nossa Senhora da
Conceigéo Tubaréo 8/5/2022 2022011340 Conceigéo Investimento Pago R$ 180.000,00

Diante das necessidades identificadas em cada regido de saude, os investimentos contemplados no presente plano

representam um esforgo conjunto do Estado e dos municipios para qualificar a Rede de Atencdo a Saude Materno-Infantil em

Santa Catarina. As ac¢des envolvem desde obras estruturais — como ampliacbes de maternidades, reformas de salas de parto e

melhorias em alojamentos conjuntos — até a aquisicado de equipamentos imprescindiveis para a seguranga e a resolutividade do

cuidado obstétrico e neonatal, incluindo monitores multiparametros, ventiladores, incubadoras, ber¢cos aquecidos e carros de

emergéncia. Estes aportes visam garantir um ambiente assistencial adequado, com seguranga, humanizagdo e capacidade de

resposta as demandas crescentes, sobretudo nas regides com maior vulnerabilidade e vazios assistenciais previamente

mapeados.

Ao compilar os dados apresentados, observa-se que o Estado prevé uma distribuicao equilibrada dos investimentos entre as

macrorregides, respeitando as particularidades de cada territorio e alinhando-se as diretrizes nacionais da Rede de Atencao
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Materna e Infantil. A priorizagdo das agdes considerou critérios como a existéncia de unidades referéncia ja habilitadas, a
capacidade de ampliagao dos servigos, o fortalecimento de regides de fronteira ou de dificil acesso, bem como a necessidade de
adequacgdes estruturais em maternidades estratégicas. Dessa forma, os investimentos previstos tém potencial para ampliar a
cobertura, a equidade e a resolutividade da atengao obstétrica e neonatal no estado de Santa Catarina, contribuindo efetivamente
para a reducao da mortalidade materna e infantil, e promovendo um cuidado qualificado e humanizado em toda a linha do cuidado.

No ambito do Novo PAC Saude com recurso federal, o estado de Santa Catarina teve propostas estratégicas aprovadas
para qualificacdo da Rede de Atencdo Materna e Infantil. Até o momento, foi aprovada a construgdo de uma nova maternidade no
municipio de Itajai e a implantagdo de um Centro de Parto Normal em Blumenau. Além disso, 0 municipio de Sao Bento do Sul
submeteu proposta para a construgcdo de uma maternidade, que atualmente se encontra em fase de analise técnica pelo Ministério

da Saude. A tabela a seguir detalha essas iniciativas, suas localizagbes e status de aprovagéo.

ESTABELECIMENTO PROPOSTA NOME VALOR

COM CNES OBJETO PORTE / TIPO | CNPJ FUNDO DE SAUDE COMPONENTE RESULTADO | INVESTIMENTO VALOR PAGO
Municipio de
Blumenau CPN UNICO 07821223000169 Centro de Parto Normal | Selecionadas R$3.100.000,00 Nao
Municipio de ltajai MATERNIDADE | PORTE | 08259606000158 Maternidade Selecionadas R$153.000.000,00 Nao

Da proposta pode ser SISMOB ou Transfere.Gov (convénio)
(**) COMPONENTE: Ambiéncia, Maternidade, CPN, CGBP, UTIN, UCINCo, UCINCa

(***) OBJETO: Reforma, construgdo, equipamento

(****) SITUACAO ATUAL (até data do PAR pactuado em CIR/CIB): tramitagdo do contrato/documentagdo (agdo preparatéria); licitagdo da obra/compra equipamento
concluida; execugao da obra/compra do equipamento iniciada; X% Obra executada; Obra concluida; Equipamento comprado; Servigo inaugurado.

Obs: visualizagédo dos investimentos ja repassados e, por ventura, necessarios, identificados no processo do PRI.

Além dos investimentos previstos por meio do Novo PAC e das habilitagcbes em leitos da Rede de Atencdo Materna e

Infantil, o Governo do Estado de Santa Catarina desenvolve agdes complementares com recursos proprios para fortalecer os
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servigos hospitalares no SUS. Dentre essas iniciativas, destaca-se o Programa de Valorizagdo dos Hospitais (PVH), instituido pela
Deliberacao CIB n° 745/2023 que contempla, entre outros componentes, incentivos especificos voltados a Rede Materno Infantil e
ao custeio de leitos de UTI Neonatal, UCINCo e UCINCa. O programa visa melhorar a qualidade e eficiéncia dos servigos
hospitalares por meio de investimentos em infraestrutura, tecnologia e capacitagdo das equipes, ampliando o acesso e qualificando
a experiéncia dos usuarios no SUS.

O PVH estabelece repasses financeiros mensais conforme o porte dos hospitais e a complexidade dos servigos prestados,
variando de R$25 mil (porte 1) a R$500 mil (porte VI). A classificagdo dos hospitais leva em conta critérios como: portas de

urgéncia e emergéncia, numero de leitos de UTI disponiveis e volume de partos realizados, disponivel para consulta em: Programa

de Valorizacdo dos Hospitais.

Incentivo Catarinense para Maternidades e Partos
Com o objetivo de fortalecer a atencdo obstétrica no estado, o programa também institui um incentivo especifico para
hospitais que realizam partos no SUS. A selecao das unidades foi baseada na produgao de partos realizada entre janeiro e outubro
de 2023. Foram priorizadas as maternidades com mais de 200 partos no periodo, bem como hospitais localizados em vazios
assistenciais com produgao inferior, mas considerados estratégicos para o fortalecimento da rede. Ao todo, foram elencadas 53
unidades hospitalares como referéncia regionalizada para atengao ao parto, contempladas com os seguintes valores mensais:
- Hospitais com 260% de partos normais (SUS): R$ 50.000,00
- Hospitais com <60% de partos normais (SUS): R$ 30.000,00
Os percentuais de partos normais serao reavaliados anualmente, conforme desempenho.

Para hospitais referéncia para partos de alto risco, o incentivo esta condicionado a oferta de atendimento ambulatorial


https://antigo.saude.sc.gov.br/index.php/legislacao/deliberacoes-cib/deliberacoes-2023#:~:text=pdf%20745%20%2D%2007%2F12%20%2D%20PROGRAMA%20DE%20VALORIZA%C3%87%C3%83O%20DOS%20HOSPITAIS&text=Aprova%20a%20cria%C3%A7%C3%A3o%20e%20a,para%20o%20ano%20de%202024
https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/servicos/programa-de-valorizacao-dos-hospitais
https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/servicos/programa-de-valorizacao-dos-hospitais
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especializado via regulagdo, conforme critérios definidos no Plano Estadual da Rede Cegonha, atualmente em atualizagdo com

base na Rede Alyne.

Incentivo Catarinense para Leitos de Terapia Intensiva e Cuidados Intermediarios Neonatais

Dada a defasagem dos valores da Tabela SUS para leitos de UTI e UCI, o estado criou um incentivo complementar para

garantir a sustentabilidade e estimular a criagdo e manutencéo desses leitos. O custeio diferenciado sera aplicado aos seguintes

tipos de leitos:

Unidade de Terapia Intensiva Neonatal tipo Il — (UTIN Il) — R$ 600,00

Unidade de Terapia Intensiva Neonatal tipo Il — (UTIN Ill) — R$ 700,00

Unidade de Cuidados Intermediarios Neonatal Convencional (UCINCo) — R$ 180,00
Unidade de Cuidados Intermediarios Neonatal Canguru (UCINCa) — R$ 150,00

Ja os valores de incentivo para UTls seguem os critérios abaixo:

Leitos de Cuidados Intermediarios — Sera pago mediante a disponibilizagado dos leitos a Central de Regulagao de Leitos,
e a metodologia de calculo sera a seguinte - (Numero de Leitos X 01 (uma) vez a tabela SIGTAP X 30 dias), quando o leito
for habilitado pelo Ministério da Saude, sera pago somente a diferenca do valor federal, para atingir o valor do incentivo.
Leito UTI Tipo Il (Adulto, Neonatal e Pediatrico) - Sera pago mediante a disponibilizagdo dos leitos a Central de
Regulagdo de Leitos, e a metodologia de calculo sera a seguinte - (NUmero de Leitos X R$ 1.200,00 X 30 dias), quando o
leito for habilitado pelo Ministério da Saude, sera pago somente a diferenga do valor federal, para atingir o valor do

incentivo.
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- Leito UTI Tipo lll (Adulto, Neonatal, Pediatrico, Unidade de Terapia Intensiva Coronariana (UCO) e Queimados) - Sera
pago mediante a disponibilizacdo dos leitos a Central de Regulagao de Leitos, e a metodologia de calculo sera a seguinte -
(Numero de Leitos X R$ 1.400,00 X 30 dias), quando o leito for habilitado pelo Ministério da Saude, sera pago somente a

diferenca do valor federal, para atingir o valor do incentivo.

O repasse sera realizado conforme disponibilidade dos leitos a Central Estadual de Regulagdo de Leitos, sendo pago
integralmente para leitos ainda n&o habilitados. Apds habilitagdo pelo Ministério da Saude, sera repassada apenas a diferenca
entre o valor estadual e federal.

O envio da documentacéao referente a habilitacdo dos leitos deve ser feito a SES sempre em até 30 dias apods a abertura. O

nao atendimento as diligéncias implica na suspensao do incentivo.

4.3.7 Apresentacao do Sistema Logistico
O Sistema Logistico € responsavel por produzir solu¢gdes em saude, com base em tecnologias da informag¢ao e comunicagéo,
a fim de fortalecer a integragdo entre os diferentes pontos de atengdo a saude da Rede Alyne. Para o planejamento deste
componente ¢é importante que a coordenagido estadual da Rede Alyne realize seu planejamento junto com a coordenacao

estadual de regulacéo e transporte de urgéncia. Sdo considerados dispositivos do Sistema Logistico no ambito da Rede Alyne:

4.3.7.1 Central Estadual de Regulagao Ambulatorial
O estado possui 01 Central Estadual de Regulagdo Ambulatorial - CERA (Porte V com populacao superior a 6.000.000

habitantes): regulando o acesso as unidades sob gestao estadual, por meio do Sistema Nacional de Regulagdo do Ministério da



391

Saude (MS). A disponibilizagdo do acesso aos servigos destes prestadores aos 295 Municipios do estado é estabelecida em
consonancia com as cotas da Programacao Pactuada Integrada - PPl da Assisténcia Ambulatorial e dos Termos de Garantia de
Acesso de Alta Complexidade.

A disponibilizagcao do acesso aos servicos destes prestadores aos 295 Municipios do estado é estabelecida em consonancia
com as cotas da Programacao Pactuada Integrada - PPI da Assisténcia Ambulatorial e dos Termos de Garantia de Acesso de Alta
Complexidade.

No entanto, a partir da Deliberacao n°® 139/CIB/22, foi aprovada a acdo de ampliacdo do acesso a oferta de consultas
especializadas dos servigos proprios e contratualizados, junto a gestdo estadual, para todos os municipios da Regido de Saude
dos prestadores ou Macrorregido, nos casos em que seja identificada oferta de servigos ociosa, com objetivo de atender as
demandas reprimidas.

Em 2025 foi aprovada a descentralizagdo da regulacdo Ambulatorial, iniciando pela Macrorregido do Grande Oeste e Serra
Catarinense, ainda em fase de estruturacéo das centrais regionais.

Em relagédo a gestante, somente a regulacdo dos ambulatérios de gestagao de Alto Risco ou quando é solicitado exames de
média e alta complexidade que sdo agendadas pelo SISREG. Ja as gestantes de risco habitual sdo atendidas na APS e apenas
usam a central de regulagdo em casos de exame que sdo agendadas pela regulagdo municipal de cada municipio. Os exames
de baixa complexidade, laboratoriais e ou de imagem sao realizados na rede municipal, ou quando nao possui no municipio
prestador via regulagéo estadual.

Proposta como existe uma unica central de regulagdao ambulatorial neste plano apresentaremos um unico quadro com os
dados da 17 regides de saude pois os dados em relagdo ao complexo regulador sdo os mesmos € somente vai alterar os dados

do nascido vivo que sera apresentado em um unico quadro.
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Praticamente todos os Municipios do Estado também possuem Central de Regulagdo Municipal Ambulatorial regulando as
Unidades sob sua gestdo, no entanto, ha dificuldade em estratificar o niumero de Centrais Municipais ativas, pois ndo ha
obrigatoriedade quanto a utilizacdo do Sistema de Regulagdo do Ministério da Saude para gerenciamento da fila, no ambito
ambulatorial, e a maioria utiliza sistema proprio/privado de regulagao.

No entanto, é importante destacar que, todos os Municipios possuem perfil solicitante do Sistema Nacional de Regulagao do
MS para acesso a CERA que é a central estadual ambulatorial de Regulagéo.

A Deliberacédo 38/CIB/2024 estabelece a nova composigdo das Macrorregides de Saude de Santa Catarina, no a&mbito do

Processo de Planejamento Regional Integrado (PRI), em conformidade com os principios da regionalizagao e os critérios definidos
pelo Estado. Essa normativa também oficializa a configuragdo e a denominacdo das 17 Regides de Saude do territorio
catarinense, substituindo a Deliberagcao CIB n°® 184/2021, que foi revogada. A relacdo completa dos municipios que integram cada

regido e macrorregiao esta disponivel no Link para consulta.

Figura 4- Mapa das 17 Regides de Saude do Estado de Santa Catarina, 2025


https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/legislacao/legislacao-geral/deliberacoes/deliberacoes-2024?start=400
https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/legislacao/legislacao-geral/deliberacoes/deliberacoes-2024?start=400
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A seguir, apresentamos a tabela referente as Centrais de Regulagcao Ambulatorial distribuidas por Macrorregidao de
Saude do estado de Santa Catarina. Cada Macrorregido conta com uma Central responsavel pela organizacao e regulagao do
acesso as consultas e procedimentos ambulatoriais especializados, compondo os Complexos Reguladores Regionais. Essas
estruturas desempenham papel estratégico na garantia da integralidade do cuidado e na equidade do acesso, conforme descrito
no quadro "Complexos Reguladores — Central de Regulagdo Ambulatorial", localizado abaixo.

Quadro 5. Complexos Reguladores — Central de Regulagao Ambulatorial

COMPLEXO REGULADOR - CENTRAL ESTADUAL DE REGULAGAO AMBULATORIAL- A Central Estadual de Regulacio Ambulatorial - CERA (Porte V com populagio superior a
6.000.000 habitantes)
CERA REGIQES DE N° DE N° DE NV N° DE NV N° DE N° DE NV N° DE NV N° DE NV N° DE NV N° DE
Complexo Regulador SAUDE NASCIDOS COM COM OBITOS ENTRE ENTRE ENTRE COM APGAR OBITOS
Ambulatorial - | ERENCIADAS vivos 2023 | MENOS DE | MENOS DE | MATERNOS [ 22E 27 28 E 31 32E 37 MENOR FETAL
1.500 g 25009 2023 SEMANAS SEMANAS SEMANAS QUE 7 NO 5% 2023
Estadual 2023 2023 2023 2023 2023 2023
COMPLEXO Vale do Itapocu 18.428 261 1.570 2 111 187 1.885 220 117
REGULADOR AMB E | pianalto Norte
HOSP _ Nordeste
MICRORREGIAO DE
JOINVILLE
CNES 9495088
Complexo Regulador | Grande 15.907 204 1.290 3 74 148 1.402 164 113
Microrregio da Florian6polis
GFlpolis CNES
2692260
CRIH SERRA Serra 3.761 52 321 2 20 29 292 94 35
CATARINENSE - CNES| Catarinense
9495029
Complexo Reg Foz do Rio Itajai 11.164 168 877 6 75 93 899 78 101
Ambulatorial e Hosp
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da Microrregiao da Foz
do Rio e Itajai CNES
9495045
COMPLEXO Meio Oeste 8.796 109 862 1 47 69 905 96 78
REGULADOR AMB. E| Alto Uruguai
HOSPITALAR Catarinense
MICRORREGIAO DE | Alto Vale do Rio
JOACABA CNES do Peixe
9495010
COMPLEXO REG Xanxeré 11.504 136 1.068 5 45 104 1.146 119 105
AMBULATORIAL E Oeste
HOSP DA Extremo Oeste
MACRORREGIAO DE
CHAPECO
CNES 9495002
CER MACROSULCNEY Sul 13.148 187 1.072 6 76 145 1.167 135 105
9495037
CRIVALE BLUMENAU | Vale do rio Itajai 14.120 159 1.122 4 79 78 1.211 123 98
CNES 9247491
TOTAL 96.828 1.276 8.182 29 527 853 8.907 1.029 752
CNES E NOME DO COMPLEXO 2692260 GFPOLIS ) NOME DO SISTEMA DE SISREG
REGULADQR OU CENTRAL DE 6003044 CER FOZ DO ITAJAI REGULAGAO UTILIZADO:
REGULAGCAO: 6008763 CER GOESTE
5993067 CER NORDESTE
6490212 CER SUL
6013678 CER MEIO OESTE
2662906 CER SERRA

6324169 CER VALE DO ITAJAI
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FORMA DE AQUISIGAO DO
SISTEMA DE REGULAGAO*

GRATUITO

OUTRAS FERRAMENTAS DE TIC
DO SISTEMA LOGISTICO**

STT - TFD ONLINE E ALTO CUSTO
DELIBERAGAO 042/CIB/2018 - Retificada
27-03-2025

LINK DA GRADE DE REFERENCIA
COM OS PONTOS DE ATENGAO
DE REDE MATERNA E INFANTIL

As referéncias estéo descritas na PPI
estadual ambulatorial e hospitalar e no
caso de urgéncia na grade de referéncia
pelo SAMU Estadual.

https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/
ppi ambulatorial-

DELIBERAGAO 71/CIB/2021

Aprovar as regras para solicitagao de
alteragao da PPl Ambulatorial no
ambito do Estado de Santa Catarina, a
partir da competéncia Junho/2021

PPI hospitalar -

h JIwww, .sc.gov.br/index.ph

programacao-pactuada-integrada/ppi-ass

istencia-hospitalar/competencia-maio-20
24

LINKS PARA O(S) PROTOCOLO(S)
DE ACESSO

https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/requlac

HABILITAGOES ATIVAS:

Deliberagao : 047/2016 retificada 05 12/2024. TFD Deliberagao 136/2020
https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/requlacao/tratamento-fora-do-domicilio-tfd

O Tratamento Fora de Domicilio (TFD) foi instituido pela Portaria SAS N° 55/1999, e consiste em assegurar o


https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/programacao-pactuada-integrada
https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/programacao-pactuada-integrada
https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/programacao-pactuada-integrada/ppi-assistencia-hospitalar/competencia-maio-2024
https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/programacao-pactuada-integrada/ppi-assistencia-hospitalar/competencia-maio-2024
https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/programacao-pactuada-integrada/ppi-assistencia-hospitalar/competencia-maio-2024
https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/programacao-pactuada-integrada/ppi-assistencia-hospitalar/competencia-maio-2024
https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/programacao-pactuada-integrada/ppi-assistencia-hospitalar/competencia-maio-2024
https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/regulacao/protocolo-de-acesso-e-classificacao-de-risco
https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/regulacao/protocolo-de-acesso-e-classificacao-de-risco
https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/regulacao/tratamento-fora-do-domicilio-tfd
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encaminhamento do paciente atendido na rede publica conveniada ou contratada do SUS para tratamento médico a ser prestado
em outra localidade, quando esgotados todos os meios de atendimento no local onde reside, e o deslocamento for maior que 50
km de distancia. Os pacientes cadastrados no programa TFD terdo direito a deslocamento (passagens/veiculos) e ajuda de custo
para alimentacado do paciente e/ou acompanhante enquanto durar o tratamento e encaminhados por ordem médica para unidades
de saude de outro municipio/estado. No Estado de Santa Catarina os procedimentos para concessado do TFD estao disciplinados
no Manual de Normatizagédo do Tratamento Fora de Domicilio — TFD no Estado de Santa Catarina, revisado em novembro de 2023
e aprovado por meio da Deliberagdo 136/CIB/20 da Comissao Intergestores Bipartite — CIB.

O fluxo para solicitacdo do procedimento do TFD VIA ADMINISTRATIVO inicia-se na Secretaria Municipal de Saude - SMS
de residéncia do paciente que recebe a solicitacdo do médico assistente e analisa a situagao, nos casos em que o paciente ira
percorrer distancia superior a 50 km e em que a oferta do servigo seja insuficiente ou inexistente no Estado, podera ser solicitado
atendimento fora do Estado, devendo ser providenciado abertura de TFD Interestadual, neste caso, o municipio devera
providenciar a documentagao para abertura do processo e encaminhar a Geréncia Regional de Saude (GERSA) na qual esta

inserido.
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Figura 5- Mapa das 08 Macrorregides de Saude do Estado de Santa Catarina, 2025

Planalto Norte e Yale do
ke

Nordeste Ita
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A seguir, apresentamos o quadro referente as Centrais de Regulagao Hospitalar, distribuidas por Macrorregidao de Saude

de Santa Catarina. Cada Macrorregiao possui uma Central de Internagao Hospitalar, que compde os Complexos Reguladores e é

responsavel pela regulagdo dos leitos hospitalares, inclusive os de atencdo especializada e de alta complexidade. Essas

estruturas sdo fundamentais para garantir o uso racional e equitativo dos recursos disponiveis, contribuindo para a eficiéncia da

rede hospitalar no estado. As informacdes detalhadas estdo descritas no quadro 6 “Complexos Reguladores — Centrais de

Internacao Hospitalares”, localizado a seguir:

Quadro 6. Complexos Reguladores — Centrais de internagao hospitalares

COMPLEXO REGULADOR - CENTRAIS DE INTERNAGAO HOSPITALARES

Macrorregiéesl REGIOES DE

N° DE N° DE NV N° DE NV N° DE N° DE NV N° DE NV N° DE NV N° DE NV N° DE
SAUDE NASCIDOS coM coM OBITOS ENTRE ENTRE ENTRE COM APGAR | OBITOS
REFERENCIAD| VIVOS | MENOS DE 1.500)| MENOS DE 2500g | MATERNOS 22E 28 28 E 32 32E 37 MENOR FETAL
A g SEMANAS SEMANAS SEMANAS QUE 7 NO 5
Planalto Planalto Norte 4734 85 445 0 34 73 532 58 32
Norte e
Nordeste
Nordeste 9.458 106 774 2 53 81 956 106 64
Vale do ltapocu [ 4 236 70 351 0 24 33 397 56 21
Grande Gra_”de, _ 15.907 204 1.290 3 74 148 1.402 164 113
Florianépoli Florianoépolis
S
Serra Serra 3.761 52 321 2 20 29 292 94 35
Catarinense Catarinense
FozdoRio | FozdoRio 11.164 168 877 6 75 93 899 78 101
Itajai Itajai
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Meio Oeste Alto Uruguai 2.004 29 234 0 19 20 253 21 17
Catarinense
Meio Oeste 2.568 21 238 0 7 16 226 18 25
Alto Vale do 4.224 59 390 1 21 33 426 57 36
Rio do Peixe
Grande Extremo 3.036 38 256 1 14 25 265 26 29
Oeste Oeste
Oeste 5.608 63 507 1 15 53 512 72 46
Xanxeré 2.860 35 305 3 16 26 369 21 30
Sul Laguna 4.776 78 413 4 36 69 525 49 42
Carbonifera 5.678 67 440 0 26 49 427 49 48
Extremo Sul 2.694 42 219 2 14 27 215 37 15
Catarinense
Vale do Rio Alto Vale do 4.234 40 304 1 16 19 334 46 32
Itajai Itajai
Médio Vale do 9.886 119 818 3 63 59 877 77 66
Itajai
TOTAL 96.828 1.276 8.182 29 527 853 8.907 1.029 752

CNES E NOME DO
COMPLEXO
REGULADOR OU
CENTRAL DE
REGULAGAO:

Complexo Reg Ambulatorial e Hosp da
Microrregiao

NOME DO SISTEMA DE REGULAGAO
UTILIZADO

SISTEMA DE REGULAGAO HOSPITALAR -
ISR
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FORMA DE AQUISIGAO DO MINISTERIO DA SAUDE/CGRA OUTRAS FERRAMENTAS DE TIC DO SISTEMA SES LEITOS 2.0
SISTEMA DE REGULAGAO* SISTEMA LOGISTICO**

LINK DA GRADE DE DELIBERAGAO 93/CIB/2022 LINKS PARA O(S) PROTOCOLO(S) DE Deliberacao : 047/2016 retificada 05
REFERENCIA COM OS https://www. _sc.gov.br/index.ph Vi ACESSO 12/2024.

PONTOS DE ATENCAO DE . . . . . . =

REDE MATERNA E erintedencia-de-urgencia-e-emergencia-sue-main/gra TFD Deliberagao 136/2020
INFANTIL des-de-referencia

HABILITAGOES ATIVAS: As referencias estéo descritas na PPI estadual ambulatorial e hospitalar e no caso de urgéncia na grade de referéncia pelo SAMU Estadual.

GRADES DE REFERENCIA

O Centro de Informacdes Estratégicas para a Gestdo do Sistema Unico de Saude de Santa Catarina (CIEGES/SC), criado
pela Portaria SES/SC n°® 710, de 1° de agosto de 2023, € um ambiente de inteligéncia e gestdo em saude. Sua principal finalidade
€ estruturar, organizar e divulgar informagdes estratégicas que subsidiem a tomada de decisdo dos gestores do SUS em Santa
Catarina, além de ampliar o acesso da populacao as informagdes em saude.

No ambito da Atencéo Especializada, o CIEGES/SC disponibiliza um painel especifico sobre a Grade de Referéncia da Alta
Complexidade. Esse painel foi elaborado com base nos Termos de Compromisso de Garantia de Acesso a Alta Complexidade
(TCGA AC) e nos Termos de Compromisso de Garantia de Acesso Estadual a Alta Complexidade (TCGAE AC).

Por meio desse recurso, € possivel consultar as referéncias assistenciais pactuadas para cada municipio catarinense em

diversas especialidades de alta complexidade, como: Cardiologia e Cardiologia Pediatrica; Cirurgia Endovascular e


https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/servicos/superintendencia-de-urgencia-e-emergencia-sue-main/grades-de-referencia
https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/servicos/superintendencia-de-urgencia-e-emergencia-sue-main/grades-de-referencia
https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/servicos/superintendencia-de-urgencia-e-emergencia-sue-main/grades-de-referencia
https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/programacao-pactuada-integrada
https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/programacao-pactuada-integrada/ppi-assistencia-hospitalar/competencia-maio-2024
https://cieges.saude.sc.gov.br/
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Neuroendovascular; Neurologia e Neurocirurgia (incluindo pediatrica); Obesidade; Oncologia e Oncologia Pediatrica; Queimados;
Traumato-Ortopedia (adulto e pediatrica); Urgéncia Obstétrica e Cirurgia Vascular.

Esse painel € uma ferramenta estratégica para qualificar a regulagado do acesso e fortalecer a organizagao regional da

atencao especializada em saude no estado.

GRADE DE REFERENCIA
ALTA COMPLEXIDADE

CONFORME TEMMOS DE COMPROMISED DE GAMAN [1A DE ACESS0 A ALIA COMPLEXIDADE (ICGA AC)E TENMOS DE COMPROMIEED DE GARANTIA DE ACESS0 ESTADUAL A ALIA COMPLEXIDADE (1CGAE AC)

Cieges SC

B .

COvVIEAND B

SANTA
CATARINA

SECRETARIA DA SAUDE

MUNICIPIOS DE ABRANGENCIA ESPECIALIDADES CATEGORIA / PROCEDIMENTO HOSPITAL
LIMPAR FILTROS
[ URGENCIA CBSTETRICA Tostiom Todom
- —
NEUNU ENDOVASCULAN
WL UHMOLOGK L WL UHMOCMUNGLA
- - FEARCILOD NEUMOLOGIA & NEUMOCMURGLA PEULATHICA — )
o P p Y ] .
0::1::; i '., o P { @ MAPA LATITUDE MAPA MUNICIPIOS
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S$30 Lourenco do.Oeste QULMALDS laidpolis
e T . THAUMATC OR1OPEDLA ADULIO & .-._ @
Pal . . - . Lo
Y o e e ok o 9o sl ]
VASCLLAM ] - $-HO AL
o ama-ty X 6854729 - HOSPITAL MUNICIPAL RUTH CARDOSO
Pinhalzinho x..e N ~|tadai 3157245 - HOSPITAL UNIVERSITARIO
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Tsd B . g 2568713 - HOSPITAL REGIONAL ALTO VALE
Hé;\.-al { Brusque BOmbinhas 2558254 - HOSPITAL SANTO ANTONIO
.tha d'Usste . R"’.‘“' ! 2585646 . HOSPITAL REGIONAL DE SAD JOSE DR HOMERD MIRANDA
| GOMES
Campos Novos Ituporanga i 2537788 . HOSPITAL REGIONAL DO OESTE
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Comeia Pinto ‘,,i anopolis 2604332 - HOSPITAL GERAL E MATERNDADE TEREZA RAMOS
Coronel i V. Alfredo . 2491710 - HOSPITAL NOSSA SENHORA DA CONCEIGAD
Bicaco Erechim Wagner = Paltioca 2436477 . MATERNIDADE DARCY VARGAS
= 2411393 - HOSPITAL REGIONAL SAD PALLO
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Sarands 5 e e 2306344 - HOSPITAL JARAGUA
Tapejara : 2302892 - HOSPITAL SAD FRANCISCO
1 ,,’:._i‘c_:"‘, | 2302101 - HOSPITAL HELIO DOS ANJOS ORTIZ
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Marau v A &
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*Sistema proéprio (desenvolvido com recursos publicos, localmente), publico (obtido gratuitamente de instituicdo publica ou outra esfera de governo) ou privado (adquirido de

empresa privada desenvolvedora do software, pago ou gratuito)
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**TIC: Tecnologias da Informagdo e Comunicagdo, incluindo outros sistemas ou aplicativos utilizados para comunicacédo da rede (tais como registro eletronico em satide e/ou
prontuario eletrénico) e sua abrangéncia, identificando municipio, regido ou macrorregiao.

4.3.7.2. Transporte inter-hospitalar

O Estado de Santa Catarina conta com oito Centrais de Regulagao das Urgéncias (CRUs), estrategicamente distribuidas
nas macrorregides de saude: Grande Oeste, Meio Oeste, Serra Catarinense, Planalto Norte e Nordeste, Vale do Itajai, Foz do Rio
Itajai, Sul e Grande Florianépolis.

As CRUs operam como nucleos estratégicos de resposta imediata aos chamados de urgéncia e emergéncia, recebidos por
meio do telefone 192. Essas centrais sdo formadas por profissionais de saude qualificados para a regulagdo médica, que realizam
a triagem, a classificagdo e a priorizagao dos atendimentos, garantindo respostas ageis e adequadas conforme o grau de
complexidade de cada caso.

Quando necessario, as CRUs acionam ambulancias para atendimento pré-hospitalar e acompanham todo o processo,
desde o deslocamento até o acolhimento do paciente na unidade de destino — seja hospital, servigo de referéncia ou até mesmo
retorno a residéncia. Todo o processo € monitorado e orientado por profissionais reguladores, assegurando a continuidade e a
integralidade do cuidado (PRI - SC, 2024).

No que se refere ao transporte inter-hospitalar, Santa Catarina mantém uma estrutura composta por Unidades de Suporte

Avangado (USAs) e Unidades de Suporte Basico (USBs). As USAs e as ambulancias destinadas a transferéncia inter-hospitalar
sao financiadas por meio de recursos federais de habilitagdo e qualificagdo, com contrapartida estadual para custeio da estrutura

fisica e dos recursos humanos. Ja as USBs sao reguladas pelo Estado, porém seu custeio é de responsabilidade dos municipios, o


https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/servicos/planejamento-em-saude/planejamento-regional-integrado-pri
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que garante a cobertura em 100% dos territérios municipais.
Esse modelo misto de financiamento e gestdo assegura maior capilaridade e agilidade nas transferéncias, promovendo o
acesso oportuno a servigos de maior complexidade e reduzindo os riscos associados a deslocamentos inapropriados ou atrasados.

Com base nos Planos de Acao Regionais, o Estado de Santa Catarina estrutura e organiza os componentes do Complexo

Regulador Estadual, com vistas a qualificagao do acesso e a articulagao entre os pontos de atengao a saude. A seguir, os quadros
ilustram a divisdo territorial por regides e macrorregides de saude, destacando a distribuicdo das Centrais de Regulagéo
Ambulatorial e Hospitalar, bem como a estrutura relacionada ao transporte inter-hospitalar, essencial para garantir a continuidade
do cuidado nos diferentes niveis de complexidade. Esta conformacgao territorial subsidia o planejamento regional e estadual,
permitindo a identificacdo de vazios assistenciais, otimizagédo de recursos e qualificagdo dos fluxos regulatérios dentro do SUS.
Central Estadual de Transferéncias Inter- Hospitalares

A Central Estadual de Transferéncias Inter-Hospitalares (CERINTER), vinculada a Superintendéncia de Urgéncia e
Emergéncia (SUE), localiza-se na Rua Esteves Junior, n° 390 — Anexo | da Secretaria de Estado da Saude (SES/SC), funcionando
ininterruptamente 24 horas por dia, sete dias por semana. Sua funcéo é recepcionar, regular e acionar todas as transferéncias
inter-hospitalares no estado, bem como repatriamentos e exames de pacientes internados em Unidades de Terapia Intensiva
(UTls) que demandem suporte avangado de vida (SAV).

A equipe multiprofissional € composta por médicos, enfermeiros e técnicos de enfermagem, que operam em articulagdo com
as unidades de suporte avangado disponiveis no estado, denominadas SCIH (Santa Catarina Inter-Hospitalar). Além disso, a
CERINTER dispde de dois avides (asa fixa), helicopteros (asa rotativa) e uma unidade adaptada para transporte de pacientes com
obesidade mérbida.

Nas macrorregides onde ndo ha SCIH propria, o acionamento das transferéncias ocorre por meio das Centrais de


https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/redes-de-atencao-a-saude/rede-de-urgencia-e-emergencia-rue/planos-de-acao
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Regulagdo das Urgéncias (CRUSs), utilizando-se das ambuléncias do SAMU 192. As SCIHs estdo distribuidas estrategicamente

para cobrir todas as regides de Santa Catarina:

SCIH 01:
SCIH 02:
SCIH 03:
SCIH 04:
SCIH 05:
SCIH 06:
SCIH 07:

Joinville (norte e nordeste)
Chapecd (oeste)

Floriandpolis (Grande Floriandpolis)
Lages (Planalto Serrano)
Ararangua (sul)

Joagaba (meio-oeste)

Sé&o Miguel do Oeste (extremo oeste)

Para o transporte aeromédico, conta-se com as aeronaves Arcanjo 04 (localizada em Floriandpolis) e Arcanjo 06 (em

Joagaba). A unidade especifica para pacientes com obesidade mérbida esta baseada em Floriandpolis e € mobilizada conforme a

demanda.

Atendimento ou transferéncia de gestantes de alto risco ou recém nascidos prematuro

No que tange a atengdo materno-infantil, a CERINTER também regula atendimentos e transferéncias de gestantes de alto

risco e recém-nascidos, inclusive os prematuros. As solicitagdes sao recebidas via telefone 192, por médicos reguladores

capacitados a coletar dados e direcionar o atendimento com seguranga e precisao.

Todas as USAs do Estado de Santa Catarina, incluindo as ambulancias da Inter Hospitalar e os dois avides que realizam os

TAMs (Transportes Aeromédicos) no Estado estdo equipados para realizar os transportes de gestantes de alto risco e recém

nascidos, incluindo os bem prematuros. Esses equipamentos incluem incubadoras que sao adaptadas nas viaturas em torno de 1
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minuto, respiradores que ciclam a partir de RN de baixo peso, tubo, medicamentos, acesso venosos, entre outros.

Adicionalmente, a CERINTER ¢é responsavel pela regulacdo de casos em que gestantes se encontram em iminéncia de
parto em unidades sem UTI neonatal, garantindo a transferéncia para servigos com leitos disponiveis.

Além disso a CERINTER também regula gestantes de alto risco que necessitam de algum atendimento ou procedimento
especifico que o hospital de origem nao oferece e aciona o transporte ou gestantes de alto risco que estdo na iminéncia do
trabalho de parto em um servigo de saude sem UTI neonatal ou sem vagas naquela UTI e transfere para um servico com UTI
neonatal disponivel.

Também atua em articulagcdo com as oito Centrais de Regulacao das Urgéncias (CRUs), distribuidas nas macrorregioes de
saude de Santa Catarina: Grande Oeste, Meio Oeste, Serra Catarinense, Planalto Norte e Nordeste, Vale do Itajai, Foz do Rio

Itajai, Sul e Grande Florianopolis, descritas no quadro abaixo.

REGIOES DE SAUDE REFERENCIADAS N° DE NASCIDOS- VIVOS 2023
Foz do Rio Itajai Municipio Sede: Itajai
regido de saude Foz do rio Itajai 11.167
TOTAL 01 11.167
COMPLEXQ REGULADOR QUE CRU complexo macrorregional de urgéncia do Foz do Rio Itajai- possui 01
ESTARA VINCULADO:
N° DE VEICULOS: 06 USB e 04 USA Regido de Saude Foz do Rio ltajai : USA:01 ltajai e LINK DE PROTOCOLOS:

01 Balneario Camboriti, 01 ltapema e 01 Navegantes. | https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/servicos/superintendencia-de-urgencia-e-e

USB nos seguintes municipios: Balneario Camboriu, mergencia-sue-main/grades-de-referencia
Itajai, Navegantes , Camboriu, Itapema e Bombinhas.

Dos 11 municipios, 04 municipios ndo possuem USB protocolos de atendimento a crianga para transporte neonatal e para atendimento

e sdo atendidos pelos demais, pois 0 SAMU é um de gestante.

servigo regionalizado com cobertura de 100%. https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/s/saude-da-crianca/publicac



https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/servicos/superintendencia-de-urgencia-e-emergencia-sue-main/grades-de-referencia
https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/servicos/superintendencia-de-urgencia-e-emergencia-sue-main/grades-de-referencia
https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/s/saude-da-crianca/publicacoes/manual-de-orientacao-sobre-o-transporte-neonatal/view
https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/s/saude-da-crianca/publicacoes/manual-de-orientacao-sobre-o-transporte-neonatal/view
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(Manual de orientagéo sobre o transporte neonatal) do MS e adotado em SC..

A Regido de Saude Foz do Rio Itajai, composta por 11 municipios, conta com um servigo regionalizado do SAMU,

garantindo 100% de cobertura do territério. A estrutura disponivel esta organizada para atender de forma integrada e eficiente as

situacdes de urgéncia e emergéncia, com unidades distribuidas estrategicamente. Atualmente, a regido conta com as seguintes

Unidades de Suporte Avancado (USA): Itajai — 01 USA; Balneario Camboria — 01 USA; Iltapema — 01 USA e Navegantes — 01

USA. Em relagcdo as Unidades de Suporte Basico (USB), estdo instaladas nos municipios de: Balneario Camboriu; Itajai;

Navegantes; Camboriu; Itapema e Bombinhas.

Dos 11 municipios da regido, 04 ndo possuem base de USB, mas sao integralmente atendidos pelos municipios vizinhos,

uma vez que o servico do SAMU é regionalizado, com distribuicdo das unidades conforme critérios técnicos de acesso,

tempo-resposta e densidade populacional. Essa cobertura articulada assegura o atendimento agil e eficiente em situacgdes criticas,

promovendo o0 acesso equitativo ao cuidado em saude emergencial e fortalecendo a Rede de Urgéncia e Emergéncia (RUE) no

litoral norte catarinense.

REGIOES DE SAUDE REFERENCIADAS -

N° DE NASCIDOS- VIVOS 2023

Grande Florianopolis MUNICIPIO SEDE: Floriandpolis
Regional de Saude Grande Floriandpolis 15.902
OBS: A Macrorregidao possui a mesma composigao e
corresponde também a uma Regido de Saude
TOTAL 01 15.902
COMPLEXO REGULADOR QUE ESTARA CRU complexo macrorregional de urgéncia da grande Florianépolis possui 01

VINCULADO:




408

N° DE VEICULOS: 20 USB e 05 USA6 e e 02
aeromédico

Regido de saude da Grande
Floriandpolis: possui no municipio
de Florianopolis 04 USB, 02 USAS

e 02 aeromédicos e 01 inter
hospitalar.. SdoJosé 03 USB e 02

USA; Palhoga 02 USB e 01 USA;
Santo Amaro de Imperatriz 02 USB
os demais municipios da regido de

saude todos possuem 01 USB

(Biguacu, Rancho Queimado,

Tijucas, Garopaba, Nova Trento,
S3o Bonifacio, Aguas Mornas ,
Governador Celso Ramos e Alfredo
Wagner).

LINK DE PROTOCOLOS:
https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/servicos/superintendencia-de-urg
encia-e-emergencia-sue-main/grades-de-referencia
protocolos de atendimento crianga para transporte neonatal e para
atendimento de
gestante.https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/s/saude-
da-crianca/publicacoes/manual-de-orientacao-sobre-o-transporte-neonatal/
view
(Manual de orientagéo sobre o transporte neonatal) do MS e adotado em
SC..

Na Regido de Saude da Grande Floriandpolis, a estrutura do Servico de Atendimento Moével de Urgéncia (SAMU)

atualmente disponivel compreende 20 Unidades de Suporte Basico (USB) e 04 Unidades de Suporte Avangado Terrestre (USA),

além de contar com o servico aeromédico estadual, composto por 01 Unidade de Suporte Avancado Aéreo de asa rotativa

(helicoptero) e 01 unidade de asa fixa (avido), esta ultima com cobertura para demandas de todo o Estado de Santa Catarina.

Ressalta-se que, conforme o Plano da Rede de Urgéncia e Emergéncia (RUE) aprovado, estdo previstas novas unidades do

SAMU ainda nao implantadas, conforme especificado na Deliberacao CIB n° 387/2024 .

No detalhamento por municipio, destaca-se que Floriandpolis possui 04 USB, 02 USA, 02 unidades aeromédicas (asa fixa e

rotativa) e 01 ambuléncia para transporte inter-hospitalar. O municipio de Sdo José conta com 03 USB e 02 USA; Palhoga com 02

USB e 01 USA; e Santo Amaro da Imperatriz com 02 USB. Os demais municipios da regido de saude — Biguagu, Rancho

Queimado, Tijucas, Garopaba, Nova Trento, Sdo Bonifacio, Aguas Mornas, Governador Celso Ramos e Alfredo Wagner —

possuem, cada um, 01 USB em operacao, garantindo cobertura regionalizada conforme a légica da RUE.

REGIOES DE SAUDE REFERENCIADAS N° DE NASCIDOS- VIVOS 2023



https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/servicos/superintendencia-de-urgencia-e-emergencia-sue-main/grades-de-referencia
https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/servicos/superintendencia-de-urgencia-e-emergencia-sue-main/grades-de-referencia
https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/s/saude-da-crianca/publicacoes/manual-de-orientacao-sobre-o-transporte-neonatal/view
https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/s/saude-da-crianca/publicacoes/manual-de-orientacao-sobre-o-transporte-neonatal/view
https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/s/saude-da-crianca/publicacoes/manual-de-orientacao-sobre-o-transporte-neonatal/view
https://www.saude.sc.gov.br/edocman/deliberacoes/deliberacoes-2024/delibera%C3%87%C3%83o%20cib%20387-2024.pdf
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Grande Oeste

MUNICIPIO SEDE : Chapecé
regional de Saude Extremo oeste 3.036
Regional de Saude do Oeste 5.608
Regional de Saude de Xanxeré 2.860
TOTAL 03 11.504

VINCULADO:

COMPLEXO REGULADOR QUE ESTARA

CRU complexo macrorregional de urgéncia do Grande Oeste- possui 01

hospitalar

N° DE VEICULOS: 10 USB e 03 USAS e 02 inter

Regido Oeste: possui na regido de
Chapecé 01 USA em Chapecbé.
Chapeco 02 USB, Palmitos 01 USB,
Séao Carlos 01 USB, Quilombo 01
USB.

A Regido Extremo Oeste possui 01
USA em Sao Miguel do Oeste e 01
USB; Maravilha 01 USB; Itapiranga
01 USB, Dionisio Cerqueira 01 USB.

A Regido de Xanxeré possui 01
UMA em Xanxeré 01 USB; Ponte
Serrada 01 USB; Sao Lourengo do

Oeste 01 USB.
inter-hospitalar Chapecé e Séo
Miguel do Oeste.

LINK DE PROTOCOLOS:
https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/servicos/superintendencia-de-urg
encia-e-emergencia-sue-main/grades-de-referencia
https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/s/saude-da-crianc
a/publicacoes/manual-de-orientacao-sobre-o-transporte-neonatal/view
(Manual de orientagéo sobre o transporte neonatal) do MS e adotado em
SC..

Na Macrorregidao de Saude Grande Oeste, o Servigo de Atendimento Mével de Urgéncia conta atualmente com 10 Unidades

de Suporte Basico em operacdo. Esta prevista a expansao de uma Unidade de Suporte Avancado para o municipio de Sao

Lourengo do Oeste, conforme o Plano Regional da Rede de Urgéncia e Emergéncia (RUE) aprovado em 2023, disponivel no site



https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/servicos/superintendencia-de-urgencia-e-emergencia-sue-main/grades-de-referencia
https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/servicos/superintendencia-de-urgencia-e-emergencia-sue-main/grades-de-referencia
https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/s/saude-da-crianca/publicacoes/manual-de-orientacao-sobre-o-transporte-neonatal/view
https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/s/saude-da-crianca/publicacoes/manual-de-orientacao-sobre-o-transporte-neonatal/view
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oficial da Secretaria de Estado da Saude de Santa Catarina:

Apesar da estrutura existente, a regido enfrenta desafios logisticos relevantes, como transporte sanitario deficitario e
dificuldades relacionadas a grande extensao territorial e a precariedade das estradas. Tais condi¢des justificam a necessidade de
expanséao da cobertura do SAMU, especialmente para garantir maior acesso e efetividade da atencéo as urgéncias no territério.

Na Macrorregiao de Saude Grande Oeste, o Servico de Atendimento Mdével de Urgéncia (SAMU) conta atualmente com 10
Unidades de Suporte Basico (USB) em operagdo. Esta prevista a expansdo de uma Unidade de Suporte Avangado (USA) para o
municipio de S&o Lourengo do Oeste, conforme o Plano Regional da Rede de Urgéncia e Emergéncia (RUE), aprovado em 2023,

disponivel no site oficial da Secretaria de Estado da Saude de Santa Catarina: Planos de Acdo — RUE.

A estrutura atual da macrorregido é composta por trés regides de saude. Na Regido de Saude de Chapecd, ha 01 USA
sediada em Chapecé, que também conta com 02 USB; além disso, os municipios de Palmitos, Sdo Carlos e Quilombo possuem,
cada um, 01 USB. Na Regido de Saude do Extremo Oeste, ha 01 USA e 01 USB em Sao Miguel do Oeste, além de 01 USB em
cada um dos municipios de Maravilha, Itapiranga e Dionisio Cerqueira. Ja a Regido de Saude de Xanxeré dispde de 01 USA em
Xanxeré, que também possui 01 USB, assim como os municipios de Ponte Serrada e Sao Lourenco do Oeste. A macrorregiao
ainda conta com duas ambulancias de transporte inter-hospitalar: uma em Chapecoé e outra em Sdo Miguel do Oeste.

Apesar dessa estrutura, a regido enfrenta desafios logisticos importantes, como o transporte sanitario deficitario, a grande
extensao territorial e as dificuldades relacionadas a infraestrutura precaria das estradas. Essas condi¢des justificam a ampliagcao

dos pontos de atendimento e o fortalecimento da cobertura do SAMU, com vistas a garantir maior acesso e efetividade na atencao

REGIOES DE SAUDE REFERENCIADAS N° DE NASCIDOS- VIVOS 2023

Meio Oeste MUNICIPIO SEDE Joacaba

Regido de saude Meio Oeste 2.567



https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/redes-de-atencao-a-saude/rede-de-urgencia-e-emergencia-rue/planos-de-acao
https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/redes-de-atencao-a-saude/rede-de-urgencia-e-emergencia-rue/planos-de-acao
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Regido de Saude Alto Vale do Rio do peixe 4.210
Regido de Saude Alto Uruguai Catarinense 2.004
TOTAL 8.781

COMPLEXO REGULADOR QUE ESTARA
VINCULADO:

N° DE VEICULOS:09 USB, 05 USAS, 01 Inter
hospitalar e 01 servico aeromédico.

Regido de Saude Alto Vale do Rio
do Peixe com 20 municipios séo
atendidos pelas seguintes unidades:
Videira 01 USB e 01 USA; lomeré
01 USB, Fraiburgo 01USB,
Curitibanos 01 USA; Cagador 01
USA.

Regido de Saude Alto Uruguai
Catarinense
possui 13 municipios e sdo
atendidos pelas seguintes
unidades: Concordia 01 USB e 01
USA; Seara 01 USB.

Regido de Saude do Meio Oeste
com 20 municipios s&o atendidos
pelas seguintes unidades: Joagaba
01 USB e 01 USA e 01 aeromédico,
Campos Novos 01 USB , Jabora 01
USB, Vargem 01 USB. Totalizando
nas 03 regides 9 USB, 05 USA e 01
CRU e 01 aeromédico.

01 inter-hospitalar em Joagaba.

LINK DE PROTOCOLOS:
https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/servicos/superintendencia-de-urg
encia-e-emergencia-sue-main/grades-de-referencia
https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/s/saude-da-crianc
a/publicacoes/manual-de-orientacao-sobre-o-transporte-neonatal/view
(Manual de orientagéo sobre o transporte neonatal) do MS e adotado em
SC.

A Macrorregidao do Meio Oeste abrange trés Regides de Saude: Alto Vale do Rio do Peixe, Alto Uruguai Catarinense e Meio

Oeste, totalizando 53 municipios. Essas regides sdo atendidas por um conjunto estruturado de unidades méveis e servigos

especializados de regulacao e transporte de urgéncia. A Regido de Saude do Alto Vale do Rio do Peixe (20 municipios): conta com



https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/servicos/superintendencia-de-urgencia-e-emergencia-sue-main/grades-de-referencia
https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/servicos/superintendencia-de-urgencia-e-emergencia-sue-main/grades-de-referencia
https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/s/saude-da-crianca/publicacoes/manual-de-orientacao-sobre-o-transporte-neonatal/view
https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/s/saude-da-crianca/publicacoes/manual-de-orientacao-sobre-o-transporte-neonatal/view
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01 Unidade de Suporte Basico (USB) e 01 Unidade de Suporte Ava05 Usa, ngado (USA) em Videira; 01 USB em lomeré; 01 USB
em Fraiburgo; 01 USA em Curitibanos e 01 USA em Cacgador. Ja a Regiao de Saude do Alto Uruguai Catarinense (13 municipios):
€ coberta por 01 USB e 01 USA em Concordia, além de 01 USB em Seara. Por fim, a Regidao de Saude do Meio Oeste (20
municipios): dispée de 01 USB, 01 USA, 01 Unidade Inter-hospitalar e 01 servigco aeromeédico (aeronave de asa fixa) sediados em
Joacgaba; além de 01 USB em Campos Novos, 01 USB em Jabora e 01 USB em Vargem.

No total, a macrorregido conta com: 10 Unidades de Suporte Basico (USB), 05 Unidades de Suporte Avangado (USA), 01
Central de Regulacdo de Urgéncia (CRU), 01 Unidade Inter-hospitalar e 01 servico aeromédico, configurando uma rede articulada
de atengao as urgéncias.

O Servigo de Atendimento Mdvel de Urgéncia é regulado pela Central de Regulagdo de Urgéncia localizada em Joagaba,
que coordena de forma regionalizada o acionamento das unidades e a definigdo da porta de entrada adequada conforme a
gravidade do caso. O transporte de pacientes é realizado por equipes treinadas, garantindo qualidade e seguranca.

A atuacao do Corpo de Bombeiros Militar de Santa Catarina também complementa a cobertura assistencial, especialmente
frente a0 aumento das demandas por atendimento. A necessidade de ampliagcdo e qualificacdo da estrutura foi reconhecida e
incorporada ao Aditivo ao Plano de Agao Regional da RUE, conforme Deliberagdo CIB n°® 387/2024, reforgando o compromisso

com uma rede de urgéncia cada vez mais resolutiva e integrada.

REGIOES DE SAUDE REFERENCIADAS N° DE NASCIDOS- VIVOS 2023
Planalto Norte e Nordeste MUNICIPIO SEDE - Joinville
Regido de Saude Nordeste 9.457

Regido de Saude Planalto Norte. 4.734
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regido de Saude Vale do ltapocu 4.237

TOTAL 18.428

COMPLEXO REGULADOR QUE ESTARA
VINCULADO:

Central de Regulagédo da Urgéncia da macrorregido do Planalto Norte e Nordeste

N° DE VEICULOS: 05 USAs, 01,inter-hospitalar , 13
USB

regido nordeste :02 USA e 01 SCH (
inter-hospitalar em Joinville

Regi&o Vale do Itapocu : 01 USA em
Jaragua do Sul,

regido Norte: possui 01 USA no
municipio de Canoinhas e 01 em
Mafra .

em relagédo as USB a macrorregiao
possui 13 USB Regido nordeste
03 em Joinville , 01 em Sao
francisco do Sul, 01 Itapoa,
Vale do itapocu: 01 Guaramirim, 01
Jaragua do Sul,

Planalto Norte: 01 Rio Negrinho,01
Canoinhas e 01 Irinedpolis, 01 Sao
bento do Sul, 01 Bela Vista do Toldo
e 01

LINK DE PROTOCOLOS:
https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/servicos/superintendencia-de-urg
encia-e-emergencia-sue-main/grades-de-referencia
https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/s/saude-da-crianc
a/publicacoes/manual-de-orientacao-sobre-o-transporte-neonatal/view
(Manual de orientagéo sobre o transporte neonatal) do MS e adotado em
SC..

Na Macrorregidao Planalto Norte e Nordeste, a Rede de Urgéncia e Emergéncia (RUE) esta em constante processo de

qualificagdo e expanséo. A macrorregido € composta por trés Regides de Saude: Nordeste, Vale do Itapocu e Planalto Norte, cada

uma com estruturas especificas para o atendimento as urgéncias. Na Regido Nordeste, o municipio de Joinville conta com 02

Unidades de Suporte Avancado (USA) e 01 Servigco de Transporte Intra-Hospitalar, reforcando a complexidade do cuidado. A

Regido do Vale do Itapocu possui 01 USA no municipio de Jaragua do Sul. Ja no Planalto Norte, ha 01 USA em Canoinhas e 01

em Mafra.



https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/servicos/superintendencia-de-urgencia-e-emergencia-sue-main/grades-de-referencia
https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/servicos/superintendencia-de-urgencia-e-emergencia-sue-main/grades-de-referencia
https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/s/saude-da-crianca/publicacoes/manual-de-orientacao-sobre-o-transporte-neonatal/view
https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/s/saude-da-crianca/publicacoes/manual-de-orientacao-sobre-o-transporte-neonatal/view

414

No que se refere as Unidades de Suporte Basico (USB), a macrorregiao totaliza 15 unidades distribuidas da seguinte forma:

na Regido Nordeste, sdo 03 USBs em Joinville, 01 em Sao Francisco do Sul e 01 em ltapoa; no Vale do Itapocu, 01 USB em

Guaramirim e 01 em Jaragua do Sul; e na Regido do Planalto Norte, 01 USB em Rio Negrinho, 01 em Canoinhas, 01 em

Irinedpolis, 01 em Sao Bento do Sul, 01 em Bela Vista do Toldo .Este panorama demonstra o esforgo regional na ampliagdo do

acesso ao atendimento pré-hospitalar mével e na estruturacéo da rede assistencial, especialmente em areas com maiores desafios

geograficos e logisticos.

As necessidades regionais e estratégias para fortalecimento da Rede de Urgéncia e Emergéncia (RUE) foram consolidadas

no Aditivo ao Plano de Acdo Regional, aprovado por meio da Deliberacao CIB/SC n°® 319/2024. Esse aditivo contempla as

estratégias necessarias para aprimorar a cobertura, qualificagdo e integracdo dos pontos de atengdo as urgéncias na

macrorregiao.

REGIOES DE SAUDE REFERENCIADAS N° DE NASCIDOS- VIVOS 2023

Serra Catarinense

MUNICIPIO SEDE Lages

regional de saude Serra Catarinense 3.761

TOTAL 3.761

COMPLEXO REGULADOR QUE ESTARA
VINCULADO:

complexo de urgéncia da Serra Catarinense

N° DE VEICULOS: 02 USAs e 09 USB e 01 inter
-hospitalar

lages 01 USA e 02 USB ; Sao
Joaquim 01 USB e 01 USA; 01
01 inter- hospitalar em lages.
USB nos seguintes municipios:
Otacilio Costa, Campo Belo do
Sul, Bocaina do Sul, Sao José do
Cerrito, Urubici e Bom Retiro.

LINK DE PROTOCOLOS

https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/servicos/superintendencia-
de-urgencia-e-emergencia-sue-main/grades-de-referencia
https://lwww.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/s/saude-da-c
rianca/publicacoes/manual-de-orientacao-sobre-o-transporte-neonata
liview
(Manual de orientagdo sobre o transporte neonatal) do MS e adotado
em SC..



https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/redes-de-atencao-a-saude/rede-de-urgencia-e-emergencia-rue/planos-de-acao
https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/servicos/superintendencia-de-urgencia-e-emergencia-sue-main/grades-de-referencia
https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/servicos/superintendencia-de-urgencia-e-emergencia-sue-main/grades-de-referencia
https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/s/saude-da-crianca/publicacoes/manual-de-orientacao-sobre-o-transporte-neonatal/view
https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/s/saude-da-crianca/publicacoes/manual-de-orientacao-sobre-o-transporte-neonatal/view
https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/s/saude-da-crianca/publicacoes/manual-de-orientacao-sobre-o-transporte-neonatal/view
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Na Macrorregidao da Serra Catarinense, o Servigo de Atendimento Mével de Urgéncia conta com Unidades que atuam como

referéncias regionais no atendimento as urgéncias com suporte médico especializado. A regido conta com 01 Unidade de Suporte

Avancado (USA) e 02 Unidade de Suporte Basico (USB) no municipio de Lages, além de 01 servigo de transporte inter-hospitalar

também sediado em Lages, fortalecendo a retaguarda hospitalar para remogdes seguras. O municipio de Sdo Joaquim dispde de

01 USA e 01 USB, garantindo cobertura em area de abrangéncia extensa. Além disso, ha Unidades de Suporte Basico (USB) nos

municipios de Otacilio Costa, Campo Belo do Sul, Bocaina do Sul e Sdo José do Cerrito Urubici e Bom Retiro, contribuindo para o

atendimento descentralizado e em tempo oportuno.

Essas unidades sdo fundamentais para garantir a assisténcia adequada em territérios com caracteristicas geograficas

desafiadoras, como o da serra catarinense. As diretrizes e estratégias para organizacdo da Rede de Urgéncia e Emergéncia (RUE)

na regido estao descritas no Plano de Acdo Regional da RUE, aprovado em 2020. O plano contempla as necessidades locais e a

importancia da manutencado e ampliagao da estrutura de atendimento moével, em especial diante das longas distancias entre os

servigos de referéncia e os municipios do entorno.

REGIOES DE SAUDE REFERENCIADAS

N° DE NASCIDOS- VIVOS 2023

MUNICIPIO SEDE: Tubario

Sul

Regido de Saude Extremo Sul Catarinense 2.693
Regido de Saude Carbonifera 5.676
Regido de Saude de Laguna 4.776
TOTAL 13.145

COMPLEXO REGULADOR QUE ESTARA



https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/redes-de-atencao-a-saude/rede-de-urgencia-e-emergencia-rue/planos-de-acao
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VINCULADO:

N° DE VEICULOS: 03 USA; 1 inter-hospitalar e 16
USBs

Regido de Saude Carbonifera: conta
com 01 USA no municipio de
Criciuma,

Regido de saude de Laguna: 01 USA
no municipio de Tubardo, Regido de
Saude do Extremo Sul: 1 USA
Ararangua

01 ambulancia de servigo de
transporte inter-hospitalar no
municipio de Ararangua,

USB - 2 Criciima; 1 USB para as
demais: Tubarao, Siderépolis; Morro
da Fumaca; Santa Rosa do Sul;
Laguna; Brago do Norte; Turvo;
Lauro Muller; Orleans; Imbituba;
Forquilhinha; Meleiro; Igara e
Sombrio.

LINK DE PROTOCOLOS:
https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/servicos/superintendenc
ia-de-urgencia-e-emergencia-sue-main/grades-de-referencia
https://lwww.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/s/saude-d
a-crianca/publicacoes/manual-de-orientacao-sobre-o-transporte-n
eonatal/view
(Manual de orientagao sobre o transporte neonatal) do MS e
adotado em SC.
https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/s/saude-d
a-criancal/publicacoes/manual-de-orientacao-sobre-o-transporte-n
eonatal/view
(Manual de orientagdo sobre o transporte neonatal) do MS e
adotado em SC..

As Unidades de Suporte Basico (USB) estao distribuidas da seguinte forma: 02 no municipio de Criciima e 01 em cada um

dos seguintes municipios, abrangendo as trés Regides de Saude da macrorregidao Sul: Tubardo, Siderépolis, Morro da Fumaga,

Santa Rosa do Sul, Laguna, Brago do Norte, Turvo, Lauro Miuller, Orleans, Imbituba, Forquilhinha, Meleiro, Igara, Sombrio e

Gravatal.

As Unidades de Suporte Avancado (USA), que operam de forma integrada com a Central de Regulagdo das Urgéncias,

estdo assim distribuidas na macrorregidao: 01 USA em Criciuma, 01 em Tubarado e 01 em Ararangua. Além disso, o municipio de

Ararangua conta com 01 ambulancia destinada ao servigo de transporte inter-hospitalar, reforcando a retaguarda hospitalar para

remocdes entre unidades assistenciais.



https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/servicos/superintendencia-de-urgencia-e-emergencia-sue-main/grades-de-referencia
https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/servicos/superintendencia-de-urgencia-e-emergencia-sue-main/grades-de-referencia
https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/s/saude-da-crianca/publicacoes/manual-de-orientacao-sobre-o-transporte-neonatal/view
https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/s/saude-da-crianca/publicacoes/manual-de-orientacao-sobre-o-transporte-neonatal/view
https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/s/saude-da-crianca/publicacoes/manual-de-orientacao-sobre-o-transporte-neonatal/view
https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/s/saude-da-crianca/publicacoes/manual-de-orientacao-sobre-o-transporte-neonatal/view
https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/s/saude-da-crianca/publicacoes/manual-de-orientacao-sobre-o-transporte-neonatal/view
https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/s/saude-da-crianca/publicacoes/manual-de-orientacao-sobre-o-transporte-neonatal/view
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Essa estrutura tem como objetivo garantir o atendimento rapido e resolutivo em situagdes de urgéncia e emergéncia,

respeitando as caracteristicas geograficas e a densidade populacional do territério sul catarinense. As estratégias de expansao e

qualificacdo dos servigos de urgéncia estdo delineadas no Plano de Acdo Regional da RUE, que contempla agbes voltadas a

ampliagdo da cobertura, qualificagdo das equipes e integragcdo dos pontos de atengédo, promovendo o fortalecimento da rede

regional de ateng¢ao as urgéncias.

REGIOES DE SAUDE REFERENCIADAS N° DE NASCIDOS- VIVOS 2023

Vale do lItajai

MUNICIPIO SEDE: Blumenau

Regido de Saude do Médio Vale 9.886
Regido de Saude Alto Vale do ltajai 4.228
TOTAL 14.114

COMPLEXO REGULADOR QUE ESTARA
VINCULADO:

N° DE VEICULOS: 03 USA e 14 USB

Regido de Saude do Alto Vale do
Itajai, USA 01 Rio do Sul. USB 01
ltuporanga, 01 Tai6, 01 Ibirama e 01
Witmarsum.

Regido de Saude do Médio Vale do
Itajai, o municipio de Blumenau
possui 02 USA e Brusque 01 USA.
Ja USB Blumenau tem 03 e os
demais municipios 1 cada Brusque,
Ascurra, Timbd, Indaial, Pomerode e
Gaspar.

LINK DE
PROTOCOLOS:https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/servicos/superint
endencia-de-urgencia-e-emergencia-sue-main/grades-de-referencia
https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/s/saude-da-crianc
a/publicacoes/manual-de-orientacao-sobre-o-transporte-neonatal/view
(Manual de orientagéo sobre o transporte neonatal) do MS e adotado em
SC.
https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/s/saude-da-crianc
a/publicacoes/manual-de-orientacao-sobre-o-transporte-neonatal/view
(Manual de orientagéo sobre o transporte neonatal) do MS e adotado em
SC..

Na Macrorregiao do Vale do ltajai, a

organizagdo da Rede de Urgéncia e Emergéncia (RUE) contempla uma estrutura



https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/redes-de-atencao-a-saude/rede-de-urgencia-e-emergencia-rue/planos-de-acao
https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/servicos/superintendencia-de-urgencia-e-emergencia-sue-main/grades-de-referencia
https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/servicos/superintendencia-de-urgencia-e-emergencia-sue-main/grades-de-referencia
https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/s/saude-da-crianca/publicacoes/manual-de-orientacao-sobre-o-transporte-neonatal/view
https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/s/saude-da-crianca/publicacoes/manual-de-orientacao-sobre-o-transporte-neonatal/view
https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/s/saude-da-crianca/publicacoes/manual-de-orientacao-sobre-o-transporte-neonatal/view
https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/s/saude-da-crianca/publicacoes/manual-de-orientacao-sobre-o-transporte-neonatal/view
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distribuida entre as Regides de Saude do Alto Vale e do Médio Vale do Itajai, garantindo o atendimento regionalizado e articulado
das situagcbes de urgéncia. A regidao possui tanto Unidades de Suporte Avangado (USA) quanto Unidades de Suporte Basico
(USB), distribuidas conforme a necessidade populacional e geogréfica.

Na Regido de Saude do Alto Vale do Itajai, o municipio de Rio do Sul conta com 01 USA, enquanto os municipios de
ltuporanga, Taid, Ibirama e Witmarsum possuem 01 USB cada, ampliando a cobertura da atencao pré-hospitalar. Ja na Regiao de
Saude do Médio Vale do Itajai, o municipio de Blumenau possui 02 USA e 03 USB, Brusque conta com 01 USA e 01 USB, além de
01 USB instalada nos municipios de Ascurra, Timbd, Indaial, Pomerode e Gaspar.

O planejamento e operacionalizagao desses servigos estdo descritos no Plano de Agdo Regional da RUE da Macrorregiao
do Vale do ltajai, aprovado em 2025, que orienta as agdes prioritarias para o fortalecimento da rede, com foco na ampliagdo da

cobertura, qualificacdo das equipes e integragcdo entre os pontos de atengdo. Plano da RUE 2025: disponivel

em:ttps://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/redes-de-atencao-a-saude/rede-de-urgencia-e-emergencia-rue/planos-de-acao

4.4 DESENHO DA REDE: ORGANIZAGAO DOS PONTOS DE ATENGAO E SISTEMAS DE APOIO E LOGISTICO E 0OS
FLUXOS EM SEUS DIFERENTES NiVEIS ASSISTENCIAIS E TERRITORIOS SANITARIOS

Nesta sec¢do, deve ser apresentada a distribuicdo dos servigos da Rede Alyne no territério, identificando as referéncias

regionais e macrorregionais, visando a garantia da integralidade da atengcdo a saude para a populagdo. Destaca-se a

importancia de serem apresentados os servigos em quantidade total por Municipio, Regido, Macrorregiao de saude e estado.

4.4.1 PANORAMA DOS LEITOS OBSTETRICOS POR MUNICIiPIO, REGIAO E MACRORREGIAO DE SAUDE

MACRORREGIAO DE SAUDE PLANALTO NORTE E NORDESTE



https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/redes-de-atencao-a-saude/rede-de-urgencia-e-emergencia-rue/planos-de-acao
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REGIlj\O DE | N° ESTIMADO| MUNICIPIO TIPO DE ESTABELECIMENTO TOTAL POR TOTAL QUANTIDADE DIFERENCA
SAUDE DE LEITO* ESTABELECIMENTO EXISTENTE NA |INECESSARIA PARA
GESTANTES DE SAUDE REGIAO DE SAUDE| A REG!AO DE
SAUDE**
Vale do 4.661 Jaragua do Sul GAR Hospital Jaragua 07 leitos 07 leitos 17 leitos -10 leitos
Itapocu
Risco Hospital Jaragua 27 leitos 27 leitos 55 leitos -28 leitos
Habitual
Joinville GAR Maternidade Darcy Vargas 18 leitos 18 leitos 37 leitos -19 leitos
Nordeste 10.403 Joinville Risco Maternidade Darcy Vargas 43 leitos
Habitual 50 leitos 123 leitos -73 leitos
Séo Francisco | Risco Sao Francisco do Sul 07 leitos
do Sul Habitual
- GAR - - 00 leitos 18 leitos -18 leitos
Risco ; = ; ;
Campo Alegre Habitual Hospital Séo Luiz 02 leitos
) Risco Hospital Santa Cruz de )
C h 11 leit
anoinhas Habitual Canoinhas ettos
Irinedpolis Egst?i(t)ual Hospital Municipal Bom Jesus |01 leitos
Mafra Risc_o Maternidade Dona Catarina 26 leitos
Habitual Kuss
Planalto 5.207 Mafra E:t();i(t)ual Hospital S&o Vicente de Paulo (01 leitos 83 leitos 62 leitos +21
Norte
Major Vieira Eftc);i(t)ual Hospital Municipal Sdo Lucas |02 leitos
Porto Unido Risco Hospital Sdo Braz 10 leitos

Habitual
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: . Risco ; ; ; ;
Rio Negrinho Habitual Hospital Rio Negrinho 12 leitos
Sao Bento do Risc_o Hospital e MaFgmldade 12 leitos
Sul Habitual Sagrada Familia
Trés Barras Risqo Hospital Félix da Costa Gomes | 06 leitos
Habitual
TOTAL PARA A MACRORREGIAO 185 leitos 312 leitos -127 leitos
*Gestacdo de risco habitual, Gestacéo de alto risco.
** Célculo da necessidade leito GAR - no maximo 30% de todos os leitos obstétricos SUS (Portaria 5.350/2024 Rede Alyne), e leito risco habitual - {Gestantes Estimadas x 2,5 dias (média de
permanéncia) / [365 dias x 0,70 (taxa ocupacéo 70% * )]} x 1,21 (ajuste para outros procedimentos obstétricos) = [(NVx1,05) x 2,5]/(365%0,70) x 1,21 (Portaria N° 1.631/2015).
MACRORREGIAO DE SAUDE GRANDE FLORIANOPOLIS
REGIAO DE N° ESTIMADO MUNICIPIO TIPO DE ESTABELECIMENTO TOTAL POR TOTAL QUANTIDADE | DIFERENCA
SAUDE DE LEITO* ESTABELECIMENTO [ EXISTENTE NECESSARIA
GESTANTES DE SAUDE NA REGIAO | PARA A REGIAO
DE SAUDE DE SAUDE**
Floriandpolis GAR Maternidade Carmela Dutra 12 leitos
Florianépolis GAR Hospital Univ. Professor 1lei , , i .
Polydoro Ernani de S&o Thiago 01 leito 24 leitos 62 leitos 38 leitos
S30 José GAR Hospital Regional de S&o José 1 leitos
Drhomero Miranda
Grande 17.492 Risco Hospital Regional de Biguagu
Florianépolis ) Biguagu Habitual |Helmuth Nass 18 leitos
Risco
Florianépolis Habitual |Maternidade Carmela Dutra 48 leitos
Risco Hospital Univ. Professor 158 leitos 207 leitos -49 |leitos
Florianépolis Habitual  polydoro Ernani de Sao Thiago | 25 leitos
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Risco Hospital Monsenhor José

S30 Joao Batista | Habitual [Locks de Sao Joao Batista 07 leitos
Risco Hospital Regional de S&o José

S30 José Habitual |Drhomero Miranda 52 leitos

TOTAL PARA A MACRORREGIAO

182 leitos

269 leitos

87- leitos

*Gestacéao de risco habitual, Gestacéo de alto risco.
** Célculo da necessidade leito GAR - no maximo 30% de todos os leitos obstétricos SUS (Portaria 5.350/2024 Rede Alyne), e leito risco habitual - {Gestantes Estimadas x 2,5 dias (média de
permanéncia) / [365 dias x 0,70 (taxa ocupagédo 70% * ) ]} x 1,21 (ajuste para outros procedimentos obstétricos) = [(NVx1,05) x 2,5]/(365x0,70) x 1,21 (Portaria N° 1.631/2015).

MACRORREGIAO DE SAUDE SERRA CATARINENSE

REGIlj\O DE N° ESTIMADO MUNICIPIO TIPO DE ESTABELECIMENTO TOTAL POR TOTAL QUANTIDADE | DIFERENCA
SAUDE DE LEITO* ESTABELECIMENTO | EXISTENTE NECESSARIA
GESTANTES DE SAUDE NA REGJAO PARA A REGIAO
DE SAUDE DE SAUDE**
Lages GAR Hospital e Maternidade Tereza .. . 09 leitos 15 leitos -06 leitos
Ramos
Lages Risco Hospital e Maternidade Tereza . 45 |eitos 49 leitos -04leitos
: 35 leitos
Habitual |Ramos
Sa0 Joaquim Risc_o Hospital de Caridade Coragéo 06 leitos
Serra 4.137 Habitual |de Jesus
Catarinense
N Risco | ospital Sao José de Urubici ,
Urubici Habitual 02 leitos
Riscp Hospital Frei Rogério
Anita Garibaldi Habitual 01 leito
Campo Belodo | Risco Hospital Nossa Senhora do
Sul Habitual |Patrocinio 01 leito
TOTAL PARA A MACRORREGIAO 54 leitos 64 leitos -10 leitos

*Gestacéao de risco habitual, Gestagéo de alto risco.
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** Calculo da necessidade leito GAR - no maximo 30% de todos os leitos obstétricos SUS (Portaria 5.350/2024 Rede Alyne), e leito risco habitual - {Gestantes Estimadas x 2,5 dias (média de
permanéncia) / [365 dias x 0,70 (taxa ocupagéo 70% * )]} x 1,21 (ajuste para outros procedimentos obstétricos) = [(NVx1,05) x 2,5]/(365%0,70) x 1,21 (Portaria N°® 1.631/2015).

MACRORREGIAO DE SAUDE GRANDE OESTE

REGIAO DE N° ESTIMADO MUNICIPIO TIPO DE ESTABELECIMENTO TOTAL POR TOTAL QUANTIDADE | DIFERENCA
SAUDE DE LEITO* ESTABELECIMENTO [ EXISTENTE NECESSARIA
GESTANTES DE SAUDE NA REGIAO | PARA A REGIAO
DE SAUDE DE SAUDE**
- GAR - - 00 12 -12
Descanso Risco [ryndagao Médica 01 leito
Habitual
Dionisio Risco Instituicdo Sante Hospital de 05
Cerqueira Habitual | Dionisio Cerqueira
Risco Associacéo Beneficente
Guaraciaba Habitual |Hospital Sdo Lucas 01
Riscp Hospital Guaruja
Guaruja do Sul Habitual 03
Ri
ISC.O Hospital de Ipora
Iporé do Oeste Habitual 01
Risco Instituto Santé Hospital
3.340 Itapiranga Habitual |Sagrada Familia Itapiranga 04
Extremo Oeste pirang ° pirans 44 leitos 40 leitos +04 leitos
Risco Hospital Sdo José de
Maravilha Habitual |Maravilha 06
Risco Hospital de Modelo
Modelo Habitual 04
Risco
. Hospital Mondai
Mondai Habitual 01




423

Risco :
! Hospital Palma Sola
Palma Sola Habitual P 04
Sdo Jodo do Riscp Hospital Santa Casa Rural
Oeste Habitual 02
Séo Miguel do Risco Hospital Regional Terezinha
Oeste Habitual |Gaio Basso 07
Sdo José do Riscp Hospital Cedro
Cedro Habitual 03
Riscp Hospital de Tunapolis
Tunapolis Habitual 02
GAR Hospital Regional do Oeste . 10 leitos 22 leitos -12 leitos
Chapecé 10 leitos
Risco . "
! Hospital Caibi
Caibi Habitual P 04 leitos
Risco Fundagédo Médica Assistencial
Caxambu do Sul | Habitual |do Trabalhador Rural 01 leito
] Flj;slgi?ual Hospital Regional do Oeste )
Oeste 6.169 Chapecé 29 leitos
: 39 leitos 73 leitos -34 leitos
R'SC.O Hospital Cunha Pora )
Cunha Pora Habitual 03 leitos
Riscp Hospital Palmitos
Palmitos Habitual 06 leitos
) . Riscp Hospital de Pinhalzinho )
Pinhalzinho Habitual 04 leitos
) Riscp Hospital S&o Bernardo )
Quilombo Habitual 01 leito
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Risco Associagao Hospitalar Pe Joao
Sé&o Carlos Habitual |Berthier 01 leito
Xanxeré 3.146 _ GAR - _ 00 leitos 11 leitos -11 leitos
Risco Hospital Rogacionista
Abelardo Luz Habitual [Evangélico 05 leitos
Risco Hospital Santo Antonio Campo 49 leitos 37 leitos +12 leitos
Campo Eré Habitual |Ere 04 leitos
Faxinal dos Risco fospital Sdo Cristovéo ,
Guedes Habitual 03 leitos
Sao Lourengo do Riscp Hospital da Fundagao )
Oeste Habitual 08 leitos
Risco Associagéo Hospitalar de
Vargeao Habitual [Varge&o 02 leitos
Risco Hospital Regional Sdo Paulo
Xanxeré Habitual |Assec 10 leitos
Risco Hospital Frei Bruno
Xaxim Habitual 07 leitos
TOTAL PARA A MACRORREGIAO 142 leitos 195 leitos -53 leitos

*Gestacao de risco habitual, Gestacéo de alto risco.
** Célculo da necessidade leito GAR - no maximo 30% de todos os leitos obstétricos SUS (Portaria 5.350/2024 Rede Alyne), e leito risco habitual - {Gestantes Estimadas x 2,5 dias (média de
permanéncia) / [365 dias x 0,70 (taxa ocupagéo 70% * )]} x 1,21 (ajuste para outros procedimentos obstétricos) = [(NVx1,05) x 2,5]/(365%0,70) x 1,21 (Portaria N°® 1.631/2015).

MACRORREGIAO DE SAUDE MEIO OESTE

REGIAj\O DE
SAUDE

N° ESTIMADO
DE
GESTANTES

MUNICIPIO

TIPO DE
LEITO*

ESTABELECIMENTO

TOTAL POR

ESTABELECIMENTO

DE SAUDE

TOTAL
EXISTENTE
NA REGIAO
DE SAUDE

QUANTIDADE
NECESSARIA
PARA A REGIAO
DE SAUDE**

DIFERENCA
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- GAR - 00 08 leitos -08 leitos
Concordia Riscp Hospital Sao Francisco 13 leitos
Habitual
Ita Risco Hospital Sdo Pedro 02 leitos
. Habitual
Alto Uruguai 2.204 22 leitos 26 leitos -04 leitos
Catarinense Risco
. : Hospital Piratuba Ipira .
Ipira Habitual 02 leitos
Risco Hospital Izolde Hubner
Lindodia do Sul Habitual Dalmora 01 leito
Risco Complexo Hospitalar
Irani Habitual Diamantina 01 leito
Ri
ISC.O Hospital Sao Roque De Seara
Seara Habitual 03 leitos
_ GAR - 00 leitos 10 leitos -10 leitos
Joacaba Risco Hospital Universitario Santa
Habitual Terezinha 16 leitos
Meio Oeste 2.824 Monte Carlo RISC.O Unidade Mista De Saude 37 leitos 33 leitos +04 leitos
Habitual Nossa Senhora De Salete |3 |eitos
Capinzal Risco Hospital Nossa Senhora Das
Habitual Dores 10 leitos
Campos Novos | Risco Fundacao Hospitalar Dr Jose
Habitual Athanazio 08 leitos
Curitibanos GAR 09 leitos 16 leitos -07 leitos

Hospital Helio Anjos Ortiz

09 leitos
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Videira Risco Hospital Salvatoriano Divino
Habitual | Salvador 05 leitos
Lebon Régis Risco Hospital Municipal Santo
Habitual | Anténio 02 leitos
Alto Vale do Rio 4.631 Curitibanos Risco Hospital Helio Anjos Ortiz
do Peixe Habitual i
22 leitos 57 leitos 55 leitos +02 leitos
Fraiburgo Risco Associagéo Fraiburguense de
Habitual | Saude Coletiva AFSC 09 leitos
Tangara Risco Hospital Sao Lucas Imas
Habitual
03 leitos
Cacador Risco Hospital Maice
Habitual 13 leitos
Santa Cecilia Risco Hospital e Maternidade Santa
Habitual | Cecilia 01 leito
Arroio Trinta Risco Hospital Beneficente Sao
Habitual | Roque 02 leitos
TOTAL PARA A MACRORREGIAO 125 leitos 148 leitos -23 leitos

*Gestacdo de risco habitual, Gestagéo de alto risco.
** Calculo da necessidade leito GAR - no maximo 30% de todos os leitos obstétricos SUS (Portaria 5.350/2024 Rede Alyne), e leito risco habitual - {Gestantes Estimadas x 2,5 dias (média de
permanéncia) / [365 dias x 0,70 (taxa ocupagéo 70% * )]} x 1,21 (ajuste para outros procedimentos obstétricos) = [(NVx1,05) x 2,5]/(365%0,70) x 1,21 (Portaria N°® 1.631/2015).

MACRORREGIAO DE SAUDE FOZ DO RIO ITAJAI
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REGIIi\O DE N° ESTIMADO MUNICIPIO TIPO DE ESTABELECIMENTO TOTAL POR TOTAL QUANTIDADE | DIFERENCA
SAUDE DE LEITO* ESTABELECIMENTO| EXISTENTE NECESSARIA
GESTANTES DE SAUDE NA REGJAO PARA A REGIZ\O
DE SAUDE DE SAUDE**
ltajai GAR Hospital e Maternidade Marieta , 01 leito 44 leitos -43 leitos
01 leito
Konder Bornhausen
Balneario Risco Hospital Municipal Ruth 26 leit
Camborili Habitual |Cardoso etos
] Itajai Risco Hospital e Maternidade Marieta ,
Foz do Rio 12.284 : 40 leitos
Itajai Habitual Konder Bornhausen 79 leitos 145 leitos 66 leitos
Risco Hospital Santo Anténio de
Itapema Habitual |ltapema 04 leitos
Risco Hospital Nossa Senhora dos
Navegantes Habitual |Navegantes 09 leitos
TOTAL PARA A MACRORREGIAO 80 leitos 189 leitos -109 leitos

*Gestacéao de risco habitual, Gestacéo de alto risco.
** Célculo da necessidade leito GAR - no maximo 30% de todos os leitos obstétricos SUS (Portaria 5.350/2024 Rede Alyne), e leito risco habitual - {Gestantes Estimadas x 2,5 dias (média de
permanéncia) / [365 dias x 0,70 (taxa ocupagéo 70% * )]} x 1,21 (ajuste para outros procedimentos obstétricos) = [(NVx1,05) x 2,5]/(365x0,70) x 1,21 (Portaria N° 1.631/2015).

MACRORREGIAO DE SAUDE SUL

Brago do Norte

REGIAO DE N° ESTIMADO MUNICIPIO TIPO DE ESTABELECIMENTO TOTAL POR TOTAL QUANTIDADE | DIFERENCA
SAUDE DE LEITO* ESTABELECIMENTO| EXISTENTE NECESSARIA
GESTANTES DE SAUDE NA REGIAO | PARA A REGIAO
DE SAUDE DE SAUDE**
Tubaréo GAR Hospital Nossa Senhora da - 10 leitos 19 leitos -09 leitos
s 10 leitos
Conceigao
Risco Hospital Santa Teresinha
Habitual 06 leitos
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Risco

Hospital Sdo Camilo

08 leit
Imbituba Habitual etos
Laguna 5 54 Risco Hospital de Caridade S B J dos 51 leitos 62 leitos -11 leitos
) Laguna Habitual [Passos 03 leitos
R'SC.O Hospital de Rio Fortuna
Rio Fortuna Habitual 02 leitos
R'SC.O Hospital Sdo Sebastido
Treze de Maio | Habitual 02 leitos
Risco Hospital Nossa Senhora da
Tubar&o Habitual - |Conceigao 30 leitos
Extremo Sul 2.962 _ GAR - _ 00 leitos 11 leitos -11 leitos
Ararangua Risco Hospital Regional Deputado
Habitual |Affonso Ghizzo 23 leitos
Jacinto Risco . .
Machado Habitual Hospital Sao Roque 02 leitos
. . 29 leitos 35 leitos -06 leitos
Meleiro Risco . ~
: Hospital Sdo Judas Tadeu
Habitual 02 leitos
Praia Grande Risco Hospital Nossa Senhora de
Habitual |Fatima 01 leito
Turvo Risco . ~ .
Habitual Hospital Sdo Sebastiao 01 leito
- GAR - - 00 leitos 22 leitos -22 leitos
Criciima Risco
Habitual | 4ogpital Materno infantil Santa
Catarina
Carbonifera 6.244 23 leitos
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Igara Risco Fundag&o Social Hospitalar de 44 |eitos 74 leitos -30 leitos
Habitual |Icara 11 leitos

Morro da Risco . . ~

Fumaga Habitual Hospital Caridade Sao Roque 02 leitos

Nova Veneza R'SC.O Hospital S&o Marcos
Habitual 01 leitos

Orleans Risco Fundagé&o Hospitalar Santa
Habitual |Otilia 07 leitos

TOTAL PARA A MACRORREGIAO 134 leitos 223 leitos -89 leitos

*Gestacao de risco habitual, Gestacéo de alto risco.
** Calculo da necessidade leito GAR - no méaximo 30% de todos os leitos obstétricos SUS (Portaria 5.350/2024 Rede Alyne), e leito risco habitual - {Gestantes Estimadas x 2,5 dias (média de
permanéncia) / [365 dias x 0,70 (taxa ocupagéo 70% * )]} x 1,21 (ajuste para outros procedimentos obstétricos) = [(NVx1,05) x 2,5]/(365%0,70) x 1,21 (Portaria N° 1.631/2015).

MACRORREGIAO DE SAUDE VALE DO ITAJAI

REGIAj\O DE N° ESTIMADO MUNICIPIO TIPO DE ESTABELECIMENTO TOTAL POR TOTAL QUANTIDADE | DIFERENCA
SAUDE DE LEITO* ESTABELECIMENTO| EXISTENTE NECESSARIA
GESTANTES DE SAUDE NA REQIAO PARA A REGIAO
DE SAUDE DE SAUDE**
Rio do Sul GAR Hospital Regional Alto Vale 01 leito 01 leito 17 leitos -16 leitos
Ibirama Riscp Hospital Dr Waldomiro Colautti |14 leitos
Habitual
Alto Vale do 4.651 ,
ey ltuporanga Risco . :
ltajai Habitual | OSPItal Bom Jesus 11 leitos 50 leitos 55 leitos 05 leitos
Presidente Risco Hospital e Maternidade Maria
Getulio Habitual [Auxiliadora 04 leitos
Eiscp | Hospital Regional Alto Vale
Rio do Sul abitua 17 leitos
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Risco Hospital e Maternidade Dona
Taid Habitual |Lisette 04 leitos
GAR Hospital Santo Anténio 10 leitos 39 leitos -29 leitos
Blumenau 10 leitos
Risco Hospital Santa Isabel
Blumenau Habitual 01 leito
E:ast;(t)ual Santo Anténio .
Médio Vale do 10.875 Blumenau 32 leitos 123 leitos 129 leitos -06 leitos
Itajai
) Risco Associagdo Hospital e
Brusque Habitual |Maternidade Dom Joaquim 02 leitos
Risco . .
: Hospital Azambuja
Brusque Habitual 20 leitos
Risco Imigrantes Hospital e
Brusque Habitual |Maternidade 20 leitos
Risco .
! Hospital Gaspar
Gaspar Habitual 13 leitos
Riscp Hospital Beatriz Ramos
Indaial Habitual 18 leitos
Risco Hospital e Maternidade Rio do
Pomerode Habitual |Testo 07 leitos
R'SC.O Hospital e Maternidade Oase
Timb6 Habitual 10 leitos
TOTAL PARA A MACRORREGIAO 184 leitos 240 leitos -56 leitos

*Gestacdo de risco habitual, Gestagéo de alto risco.
** Calculo da necessidade leito GAR - no maximo 30% de todos os leitos obstétricos SUS (Portaria 5.350/2024 Rede Alyne), e leito risco habitual - {Gestantes Estimadas x 2,5 dias (média de
permanéncia) / [365 dias x 0,70 (taxa ocupagéo 70% * )]} x 1,21 (ajuste para outros procedimentos obstétricos) = [(NVx1,05) x 2,5]/(365%0,70) x 1,21 (Portaria N°® 1.631/2015).
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MACRORREGIAO DE SAUDE PLANALTO NORTE E NORDESTE
REGIAO | N°ESTIMADQ MUNICIPIO TIPO DE ESTABELECIMENTO TOTAL POR TOTAL QUANTIDADE DIFERENCA
DE DE NASCIDOY LEITO* ESTABELECIMENTO EXISTENTE NECESSARIA
SAUDE VIVOS DE SAUDE NA REQIAO PARA A REGII\O
DE SAUDE DE SAUDE**
UTIN 06 leitos 06 leitos 08 leitos -02 leitos
Jaragua do UCINCo Hospital Jaragua 06 leitos 06 leitos 08 leitos -02 leitos
Vale do 4.937 Sul
Itapocu ' UCINCa 03 leitos 03 leitos 04 leitos -01 leito
UTIN Maternidade Darcy 10 leitos
Vargas 30 leitos 19 leitos +11 leitos
UTIN Hospital Infantil Jeser 20 leitos
Amarante Faria
o UCINCo Maternidade Darcy
Nordeste 9.457 Joinville Vargas 14 leitos 14 leitos 19 leitos -05 leitos
UCINCa Maternidade Darcy 02 leitos
Vargas 02 leitos 09 leitos -07 leitos
UTIN 10 leitos 10 leitos 09 leitos +01 leito
UCINCo Maternidade Dona 04 leitos 04 leitos 09 leitos -05 leitos
Planalto Mafra Catarina Kuss
Norte 4.734
UCINCa 04 leitos 04 leitos 05 leitos -01 leito

*leitos de unidade de terapia intensiva neonatal (UTIN), de unidade de cuidado intermediario neonatal convencional (UCINCO), de unidade de cuidado intermediario neonatal canguru (UCINCA).
**calculo da necessidade com base no art.91, Portaria GM/MS n° 5.350, de 12 de setembro de 2024.
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MACRORREGIAO DE SAUDE GRANDE FLORIANOPOLIS

REGIAO DE N° ESTIMADO MUNICIPIO TIPO DE ESTABELECIMENTO TOTAL POR TOTAL QUANTIDADE DIFERENCA
SAUDE DE NASCIDOS LEITO* ESTABELECIMENTO | EXISTENTE NECESSARIA
VIVOS DE SAUDE NA REGIAO PARA A
DE SAUDE REGIAO
DE SAUDE**
UTIN Maternidade Carmela 10 leitos
Dutra
UTIN Hospital Universitario 08 leitos
Florianopolis Professor Polydoro
Ernani de Sao Thiago
UTIN Hospital Infantil Joana de 10 leitos 58 leitos 32 leitos +26 leitos
Gusmao
Sao José UTIN Hospital Regional de Sao 20 leitos
José Dr Homero de
Grande Miranda Gomes
FIorianc')pOIiS 15.902
Biguagu UTIN Hospital Regional de 10 leitos
Biguacu Helmuth Nass
UCINCo Hospital Universitario 04 leitos
Professor Polydoro
Ernani de Sao Thiago
Florianopolis
UCINCo | Hospital Infantil Joana de 10 leitos
Gusmao 24 leitos 32 leitos -8 leitos
UCINCo | Hospital Regional de Sao 10 leitos
Sao José José Dr Homero de
Miranda Gomes
—_—- UCINCa — 00 leito 00 leito 16 leitos -16 leitos

*leitos de unidade de terapia intensiva neonatal (UTIN), de unidade de cuidado intermediario neonatal convencional (UCINCO), de unidade de cuidado intermediario neonatal canguru (UCINCA).
**calculo da necessidade com base no art.91, Portaria GM/MS n® 5.350, de 12 de setembro de 2024.
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MACRORREGIAO DE SAUDE SERRA CATARINENSE

REGIAO DE N° ESTIMADO MUNICIPIO TIPO DE ESTABELECIMENTO TOTAL POR TOTAL QUANTIDADE DIFERENCA
SAUDE DE NASCIDOS LEITO* ESTABELECIMENTO | EXISTENTE NECESSARIA
VIVOS DE SAUDE NA REGIAO PARA A
DE SAUDE REGIAO
DE SAUDE**
UTIN Hospital Geral e 12 leitos
Maternidade Tereza
Ramos 20 leitos 08 leitos +12 leitos
UTIN Hospital Seara do Bem 08 leitos
Materno Infantil
Serra UCINCo Hospital Geral e
Catarinense 3.761 Lages Maternidade Tereza 06 leitos
Ramos 06 leitos 08 leitos -02 leitos
UCINCa Hospital Geral e
Maternidade Tereza 04 leitos 04 leitos 04 leitos 00 leito

Ramos

*leitos de unidade de terapia intensiva neonatal (UTIN), de unidade de cuidado intermediario neonatal convencional (UCINCO), de unidade de cuidado intermediario neonatal canguru (UCINCA).
**célculo da necessidade com base no art.91, Portaria GM/MS n° 5.350, de 12 de setembro de 2024.

MACRORREGIAO DE SAUDE MEIO OESTE

REGIAODE | N°ESTIMADO MUNICIPIO TIPO DE ESTABELECIMENTO TOTAL POR TOTAL QUANTIDADE DIFERENGA
SAUDE DE LEITO* ESTABELECIMENTO | EXISTENTE | NECESSARIA
NASCIDOS DE SAUDE NA REGIAO PARA A
VIVOS DE SAUDE REGIAO
DE SAUDE**
UTIN 07 leitos 07 leitos 08 leitos -01 leito
UCINCo | Hospital Helio Anjos Ortiz 06 leitos 06 leitos 08 leitos -02 leitos
Alto Vale do Curitibanos
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Rio do Peixe 4.210 UCINCa 03 leitos 03 leitos 04 leitos -01 leito
UTIN 06 leitos 06 leitos 04 leitos +02 leitos
) UCINCo — 00 leito 04 leitos -04 leitos

Alto Uruguai 2.004 Hospital Sdo Francisco

. . A i i

Catarinense Concordia UCINCa P — 00 leito 02 leitos -02 leitos
UTIN — — 00 leito 05 leitos -05 leitos
Meio Oeste 2567 — UCINCo — — 00 leito 05 leitos -05 leitos
UCINCa — — 00 leito 03 leitos -03 leitos

*leitos de unidade de terapia intensiva neonatal (UTIN), de unidade de cuidado intermediario neonatal convencional (UCINCO),

**célculo da necessidade com base no art.91, Portaria GM/MS n° 5.350, de 12 de setembro de 2024.

de unidade de cuidado intermediario neonatal canguru (UCINCA).

MACRORREGIAO DE SAUDE GRANDE OESTE

REGIAO DE N° ESTIMADO MUNICIiPIO TIPO DE ESTABELECIMENTO TOTAL POR TOTAL QUANTIDADE DIFERENCA
SAUDE DE LEITO* ESTABELECIMENTO | EXISTENTE NECESSARIA
NASCIDOS DE SAUDE NA REQIAO PARA A
VIVOS DE SAUDE REGIAO
DE SAUDE**
UTIN 10 leitos 10 leitos 06 leitos +04 leitos
Xanxeré 2.860 Xanxeré UCINCo | Hospital Regional de S&o 04 leitos 04 leitos 06 leitos -02 leitos
Paulo ASSEC
UCINCa 02 leitos 02 leitos 03 leitos -01 leito
UTIN 10 leitos 10 leitos 11 leitos -01 leito

Hospital Regional do
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Oeste 5.608 Chapecé UCINCo Oeste — 00 leito 11 leitos -11 leitos
UCINCa — 00 leito 06 leitos -06 leitos
UTIN — — 00 leito 06 leitos -06 leitos

Extremo 3.036
Oeste - UCINCo — — 00 leito 06 leitos -06 leitos
UCINCa — — 00 leito 03 leitos -03 leitos

*leitos de unidade de terapia intensiva neonatal (UTIN), de unidade de cuidado intermediario neonatal convencional (UCINCO),

**célculo da necessidade com base no art.91, Portaria GM/MS n° 5.350, de 12 de setembro de 2024.

de unidade de cuidado intermediario neonatal canguru (UCINCA).

MACRORREGIAO DE SAUDE FOZ DO RIO ITAJAI

REGIAO DE N° ESTIMADO MUNICIPIO TIPO DE ESTABELECIMENTO TOTAL POR TOTAL QUANTIDADE DIFERENCA
SAUDE DE LEITO* ESTABELECIMENTO | EXISTENTE NECESSARIA
NASCIDOS DE SAUDE NA REGJAO PARA A
VIVOS DE SAUDE REGIAO
DE SAUDE**
UTIN Hospital e Maternidade 10 leitos
Itajai Marieta Konder
Bornhausen
Balneario UTIN Hospital Municipal Ruth 06 leitos 16 leitos 22 leitos -06 leitos
Camboriu Cardoso
Foz do Rio
Itajai 11.167 UCINCo
Itajai Hospital e Maternidade 08 leitos 08 leitos 22 leitos -14 leitos
Marieta Konder
Bornhausen
UCINCa Hospital e Maternidade 04 leitos 04 leitos 11 leitos -07 leitos
Itajai Marieta Konder

Bornhausen

*leitos de unidade de terapia intensiva neonatal (UTIN), de unidade de cuidado intermediario neonatal convencional (UCINCO), de unidade de cuidado intermediario neonatal canguru (UCINCA).
**calculo da necessidade com base no art.91, Portaria GM/MS n° 5.350, de 12 de setembro de 2024
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MACRORREGIAO DE SAUDE SUL

REGIAO DE N° ESTIMADO MUNICIPIO TIPO DE ESTABELECIMENTO TOTAL POR TOTAL QUANTIDADE DIFERENCA
SAUDE DE LEITO* ESTABELECIMENTO | EXISTENTE NECESSARIA
NASCIDOS DE SAUDE NA REQII\O PARA A
VIVOS DE SAUDE REGIAO
DE SAUDE**
Tubarao UTIN 11 Hospital Nossa Senhora 07 leitos 07 leitos 10 leitos -03 leitos
da Conceigéo
L L L L . . ) .
aguna 4776 UCINCo 00 leito 10 leitos 10 leitos
—_ UCINCa —_ —_ 00 leito 05 leitos -05 leitos
UTIN II Hospital Regional 18 leitos 18 leitos 05 leitos +13 leitos
Deputado Affonso Ghizzo
Extremo Sul
2.693 Araranqua
rarangua UCINCo — — 00 leito 05 leitos -05 leitos
UCINCa —_ —_ 00 leito 03 leitos -03 leitos
UTIN Hospital Materno Infantil 20 leitos 20 leitos 11 leitos +09 leitos
Santa Catarina
Carbonifera 5676 Criciima
' UCINCo —_ 10 leitos 10 leitos 11 leitos -01 leitos
UCINCa —_ 00 leito 00 leito 06 leitos -06 leitos

*leitos de unidade de terapia intensiva neonatal (UTIN), de unidade de cuidado intermediario neonatal convencional (UCINCO), de unidade de cuidado intermediario neonatal canguru (UCINCA).
**célculo da necessidade com base no art.91, Portaria GM/MS n° 5.350, de 12 de setembro de 2024.

MACRORREGIAO DE SAUDE VALE DO ITAJAI
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REGIAO DE N° ESTIMADO MUNICIPIO TIPO DE ESTABELECIMENTO TOTAL POR TOTAL QUANTIDADE DIFERENCA
SAUDE DE LEITO* ESTABELECIMENTO | EXISTENTE NECESSARIA
NASCIDOS DE SAUDE NA REGJAO PARA A
VIVOS DE SAUDE REGIAO
DE SAUDE**
Brusque UTIN I Hospital Azambuja 16 leitos
Brusque UTIN I Imigrantes Hospital e 10 leitos
Maternidade
54 leitos 20 leitos +34 leitos
Timbo UTIN Il Hospital e Maternidade 08 leitos
OASE
o 0.886 Blumenau UTIN Il Hospital Santo Anténio 20 leitos
Médio Vale do :
ltajai Brusque UCINCo Hospital Azambuja 03 leitos
15 leitos 20 leitos -05 leitos
Blumenau UCINCo Hospital Santo Anténio 12 leitos
Brusque UCINCa Hospital Azambuja 02 leitos
06 leitos 10 leitos -04 leitos
Blumenau UCINCa Hospital Santo Antbnio 04 leitos
UTIN Il 08 leitos 08 leitos 08 leitos 00 leito
Alto vale do 4.228 Rio do Sul Hospital Regional Alto
Itajai UCINCo Vale 07 leitos 07 leitos 08 leitos -01 leito
UCINCa 03 leitos 03 leitos 04 leitos -01 leito

*leitos de unidade de terapia intensiva neonatal (UTIN), de unidade de cuidado intermediario neonatal convencional (UCINCO), de unidade de cuidado intermediario neonatal canguru (UCINCA).
**calculo da necessidade com base no art.91, Portaria GM/MS n° 5.350, de 12 de setembro de 2024.

4.4.3 PANORAMA DOS LEITOS ADULTOS POR MUNICIPIO, REGIAO E MACRORREGIAO DE SAUDE

MACRORREGIAO DE SAUDE PLANALTO NORTE E NORDESTE
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REGIAO DE SAUDE| N° ESTIMADO| MUNICIPIO TIPO DE ESTABELECIMENTO TOTAL POR TOTAL QUANTIDADE DIFERENCA
DE LEITO ESTABELECIMENTO EXISTENTE NA NECESSARIA PARA
GESTANTES DE SAUDE REGIAO DE SAUDE| A REGI'AO DE
SAUDE*
Vale do Itapocu 4.661 Jaragua do Sul UTI Hospital Jaragua 06 leitos 33 leitos 04 leitos +29 leitos
Adulto
Jaragua do Sul UTI Hospital Sdo José 27 leitos
Adulto
Joinville UTI Hospital Regional Hans 40 leitos
Adulto Dieter Schmidt
Nordeste 10.403 85 leitos 10 leitos +75 leitos
Joinville UTI Hospital Municipal Sao 35 leitos ! ! I
Adulto José
Joinville UTI Hospital Bethesda 10 leitos
Adulto
. uTl Hospital Santa Cruz de .
Canoinhas Adulto Canoinhas 10 leitos
Mafra UTl Hospital S&o Vicente de Paulo 20 leitos
Adulto
Porto Unido uTl Hospital Sao Braz 08 leitos . . .
Adulto 58 leitos 05 leitos +53 leitos
Rio Negrinho uTl Hospital Rio Negrinho 10 leitos
Adulto
. UTI ) .
Séo Bento do Adulto Hospital e Matern’lldade 10 leitos
Sul Sagrada Familia
Planalto Norte 5.207
TOTAL PARA A MACRORREGIAO 176 leitos 19 leitos +157 leitos

*Calculo da necessidade com base na Portaria SAS/MS n° 650 de 05/10/2011 para a quantidade de leitos UTI ADULTO, pode ser considerado para determinado territorios: 6% do total de leitos obstétricos
necessarios, na regido, também devendo ser pactuada a distribuicdo por municipio e por servigo.
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MACRORREGIAO DE SAUDE GRANDE FLORIANOPOLIS

REGIAO DE SAUDE N° ESTIMADO MUNICIPIO TIPO DE ESTABELECIMENTO TOTAL POR TOTAL QUANTIDADE | DIFERENCA
DE LEITO ESTABELECIMENTO [ EXISTENTE NECESSARIA
GESTANTES DE SAUDE NA REGIAO | PARA A REGIAO
DE SAUDE DE SAUDE*
S&o José uTl Instituto de Cardiologia SC 25 leitos
Adulto
Florianopolis uTl Hospital Unllv. Protessor 14 leitos
Adulto |Polydoro Ernani de Sao Thiago
S0 José uTl Hospital Regional Qe Sé&o José 28 leitos
Adulto Drhomero Miranda
Grande Floriandpolis
17.492 UTI Hospital Regional de Biguacu
Biguagu Adulto Helmuth Nass 10 leitos . . .
152 leitos 16 leitos +136 leitos
UTI
Florianopolis Adulto Hospital Florianopolis 25 leitos
uTl Instituto de Ensino e Pesquisa
Floriandpolis Adulto dr Irineu May Brodbeck 10 leitos
UTI
Floriandpolis Adulto Hospital Nereu Ramos 10 leitos
UTI Hospital Governador Celso
Floriandpolis Adulto Ramos 20 leitos
UTI
Floriandpolis Adulto CEPON SC 10 leitos
TOTAL PARA A MACRORREGIAO 152 leitos 16 leitos +136 leitos

*Calculo da necessidade com base na Portaria SAS/MS n° 650 de 05/10/2011 para a quantidade de leitos UTI ADULTO, pode ser considerado para determinado territérios: 6% do total de
leitos obstétricos necessarios, na regido, também devendo ser pactuada a distribuicdo por municipio e por servigo.
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MACRORREGIAO DE SAUDE SERRA CATARINENSE

REGIAO DE SAUDE | N° ESTIMADO MUNICIPIO TIPO DE ESTABELECIMENTO TOTAL POR TOTAL QUANTIDADE | DIFERENCA
DE LEITO ESTABELECIMENTO [ EXISTENTE NECESSARIA
GESTANTES DE SAUDE NA REQIAO PARA A REGIAO
DE SAUDE DE SAUDE*

. Lages uTl Hospital e Maternidade Tereza 37 leitos

Serra Catarinense 4.137 Adulto Ramos 52 leitos 04 leitos +48 leitos
Lages uTl Hospital Nossa Senhora dos 15 leitos

Adulto Prazeres
TOTAL PARA A MACRORREGIAO 52 |eitos 04 leitos +48 leitos

*Calculo da necessidade com base na Portaria SAS/MS n° 650 de 05/10/2011 para a quantidade de leitos UTI ADULTO, pode ser considerado para determinado territorios: 6% do total de leitos obstétricos
necessarios, na regiao, também devendo ser pactuada a distribuicdo por municipio e por servigo.

MACRORREGIAO DE SAUDE GRANDE OESTE

REGIAO DE SAUDE| N° ESTIMADO MUNICIPIO TIPO DE ESTABELECIMENTO TOTAL POR TOTAL QUANTIDADE | DIFERENCA
DE LEITO ESTABELECIMENTO | EXISTENTE NECESSARIA
GESTANTES DE SAUDE NA REGJAO PARA A REGIAO
DE SAUDE DE SAUDE*
UTI Hospital Sdo José de
Maravilha Adulto Maravilha 10 leitos
Extremo Oeste 3.340 20 leitos 03 leitos +17 leitos
' Sé&o Miguel do uTl Hospital Regional Terezinha
Qeste Adulto Gaio Basso 10 leitos
Oeste 6.169 ] UTI Hospital Regional do Oeste _ 20 leitos 06 leitos +14 leitos
Chapecé Adulto 20 leitos
Xanxeré 3.146 uTl Hospital Regional S&o Paulo 10 leitos 03 leitos +07 leitos
Xanxeré Adulto Assec 10 leitos
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TOTAL PARA A MACRORREGIAO

50 leitos

12 leitos

+38 leitos

*Calculo da necessidade com base na Portaria SAS/MS n° 650 de 05/10/2011 para a quantidade de leitos UTI ADULTO, pode ser considerado para determinado territorios: 6% do total de leitos obstétricos
necessarios, na regiao, também devendo ser pactuada a distribuigdo por municipio e por servigo.

MACRORREGIAO DE SAUDE MEIO OESTE

REGIAO DE SAUDE | N° ESTIMADO MUNICIPIO TIPO DE ESTABELECIMENTO TOTAL POR TOTAL QUANTIDADE | DIFERENCA
DE LEITO ESTABELECIMENTO [ EXISTENTE NECESSARIA
GESTANTES DE SAUDE NA REGIAO | PARA A REGIAO
DE SAUDE DE SAUDE*
Alto U_ruguai 2.204 Concordia UTl Hospital Sao Francisco 06 leitos 06 leitos 02 leitos +04 leitos
Catarinense Adulto
Joacaba UTI Hospital Universitario Santa
Meio Oeste 2.824 Adulto Terezinha 20 leitos
30 leitos 03 leitos +27 leitos
Campos Novos UTI Fundacao Hospitalar Dr Jose
Adulto Athanazio 10 leitos
Videira UTI Hospital Salvatoriano Divino
Adulto Salvador 18 leitos
Alto Vale do Rio do 4.631 " . . . .
Peixe Curitibanos UTI Hospital Helio Anjos Ortiz _ 46 leitos 04 leitos +42 leitos
Adulto 08 leitos
Cacador UTI Hospital Maice
Adulto 20 leitos
TOTAL PARA A MACRORREGIAO 82 leitos 09 leitos +73 leitos

*Calculo da necessidade com base na Portaria SAS/MS n° 650 de 05/10/2011 para a quantidade de leitos UTI ADULTO, pode ser considerado para determinado territorios: 6% do total de leitos obstétricos
necessarios, na regiao, também devendo ser pactuada a distribuicdo por municipio e por servigo.

MACRORREGIAO DE SAUDE FOZ DO RIO ITAJAI
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REGIAO DE SAUDE| N° ESTIMADO MUNICIPIO TIPO DE ESTABELECIMENTO TOTAL POR TOTAL QUANTIDADE | DIFERENCA
DE LEITO ESTABELECIMENTO| EXISTENTE NECESSARIA
GESTANTES DE SAUDE NA REC-:-IAO PARA A REGIZ\O
DE SAUDE DE SAUDE*

Itajai uTl Hospital e Maternidade Marieta 45 leitos

Foz do Rio Itajai 12.284 Adulto Konder Bornhausen 55 |eitos 11 leitos +44 leitos
Balneario UTlI Hospital Municipal Ruth 10 leitos

Camboril Adulto Cardoso
TOTAL PARA A MACRORREGIAO 55 leitos 11 leitos +44 leitos

*Calculo da necessidade com base na Portaria SAS/MS n° 650 de 05/10/2011 para a quantidade de leitos UTI ADULTO, pode ser considerado para determinado territérios: 6% do total de leitos obstétricos
necessarios, na regiao, também devendo ser pactuada a distribuigdo por municipio e por servigo.

MACRORREGIAO DE SAUDE SUL

10 leitos

REGIAO DE SAUDE| N° ESTIMADO MUNICIPIO TIPO DE ESTABELECIMENTO TOTAL POR TOTAL QUANTIDADE | DIFERENCA
DE LEITO ESTABELECIMENTO| EXISTENTE NECESSARIA
GESTANTES DE SAUDE NA REGJAO PARA A R'EGIAO
DE SAUDE DE SAUDE*
UTI Hospital Sdo Camilo 10 leitos
Imbituba Adulto
uTl Hospital de Caridade S B J dos
Laguna 5.254 Laguna Adulto Passos 10 leitos 45 leitos 05 leitos +40 leitos
UTI Hospital Nossa Senhora da
Tubarao Adulto Conceigéo 25 leitos
Ararangua UTI Hospital Regional Deputado
Extremo Sul 2.962 Adulto Affonso Ghizzo 20 leitos
30 leitos 03 leitos +27 leitos
Sombrio UTI . .
Adulto Hospital Dom Joaquim IMAS
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Criciima UTI . ~ ,
Hospital S&o José
] Adulto 30 leitos , , _
Carbonifera 6.244 50 leitos 06 leitos +44 leitos
Icara UTI Fundacgéo Social Hospitalar de
Adulto Icara 20 leitos
TOTAL PARA A MACRORREGIAO 125 leitos 14 leitos +111

necessarios, na regido, também devendo ser pactuada a distribuigdo por municipio e por servigo.

*Célculo da necessidade com base na Portaria SAS/MS n° 650 de 05/10/2011 para a quantidade de leitos UTI ADULTO, pode ser considerado para determinado territorios: 6% do total de leitos obstétricos

MACRORREGIAO DE SAUDE VALE DO ITAJAI

REGIAO DE SAUDE| N° ESTIMADO MUNICiPIO TIPO DE ESTABELECIMENTO TOTAL POR TOTAL QUANTIDADE | DIFERENCA
DE LEITO ESTABELECIMENTO| EXISTENTE NECESSARIA
GESTANTES DE SAUDE NA REQIAO PARA A REGIAO
DE SAUDE DE SAUDE*
Alto Vale do Itajai 4.651 Ibirama Agl;rllto Hospital Dr Waldomiro Colautti 10 leitos
39 leitos 04 leitos +35 leitos
ltuporanga UTl Hospital Bom Jesus 10 leitos
Adulto
UTI ; ;
Hospital Regional Alto Vale
Rio do Sul Adulto PESIRES 19 leitos
A:jJ'I’IIt Hospital Santa Isabel ' 121 leitos 10 leitos +111 leitos
Blumenau ulto 24 leitos
uTl Santo Antoénio
Blumenau Adulto 20 leitos
AtjjTllt Hospital Azambuja ]
Médio Vale do Itajai 10.875 Brusque ulto 29 leitos
UTI Imigrantes Hospital e
Brusque Adulto Maternidade 10 leitos
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uTl Hospital Gaspar
Gaspar Adulto 10 leitos
UTI . .
Hospital Beatriz Ramos
Indaial Adulto 10 leitos
UTI . .
Hospital e Maternidade Oase
Timbo Adulto 18 leitos

TOTAL PARA A MACRORREGIAO

160 leitos

14 leitos

+146 leitos

*Calculo da necessidade com base na Portaria SAS/MS n°® 650 de 05/10/2011 para a quantidade de leitos UTI ADULTO, pode ser considerado para determinado territorios: 6% do total de leitos obstétricos
necessarios, na regiao, também devendo ser pactuada a distribuigdo por municipio e por servigo.

4.4.4 PANORAMA DE CENTRO DE PARTO NORMAL POR MUNICIiPIO, REGIAO E MACRORREGIAO DE SAUDE

MACRORREGIAO DE SAUDE PLANALTO NORTE E NORDESTE
REGIAO DE N° DE MUNICIPIO TIPO DE ESTABELECIMENTO TOTAL POR TOTAL QUANTIDADE DIFERENCA
SAUDE HABITANTES CPN (CPNp ESTABELECIMENTO | EXISTENTE NA NECESSARIA
ou CPNi)* DE SAUDE REGIAO DE PARA A
SAUDE REGIAO
DE SAUDE**
Vale do 331.693 — — — — 00 01 -01
Itapocu.
Nordeste 778.481 — — — — 00 02 -02
Planalto 370.576 — — — — 00 02 -02
Norte.
TOTAL PARA A MACRORREGIAO 00 05 -05

*CPN - Centro de Parto Normal, CPNp - Centro de Parto Nomal peri hospitalar, CPNi - Centro de Parto Normal intra hospitalar.
**Calculo da necessidade com base na Portaria N° 1.631/2015.

MACRORREGIAO DE SAUDE GRANDE FLORIANOPOLIS
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REGIIj\O DE N° DE MUNICIiPIO TIPO DE CPN ESTABELECIMENTO TOTAL POR TOTAL QUANTID'ADE DIFERENCA
SAUDE HABITANTES (CPNp ou ESTABELECJMENTO EXISTENTE NA NECESSARIA
CPNi)* DE SAUDE REGIAO DE PARA~A
SAUDE REG[AO
DE SAUDE**
Grande 1.356.861 — — — — 00 03 -03
Florianépolis
TOTAL PARA A MACRORREGIAO 00 03 -03
*CPN - Centro de Parto Normal, CPNp - Centro de Parto Nomal peri hospitalar, CPNi - Centro de Parto Normal intra hospitalar.
**Calculo da necessidade com base na Portaria N° 1.631/2015.
MACRORREGIAO DE SAUDE SERRA CATARINENSE
REGIAO N° DE MUNICIiPIO TIPO DE ESTABELECIMENTO TOTAL POR TOTAL QUANTIDADE DIFERENCA
DE SAUDE HABITANTES CPN (CPNp ESTABELECIMENTO | EXISTENTE NA NECESSARIA
ou CPNi)* DE SAUDE REGIAO DE PARA A
SAUDE REGIAO
DE SAUDE**
Serra 295.210 — — — — 00 01 -01
Catarinense
TOTAL PARA A MACRORREGIAO 00 01 -01
*CPN - Centro de Parto Normal, CPNp - Centro de Parto Nomal peri hospitalar, CPNi - Centro de Parto Normal intra hospitalar.
**Calculo da necessidade com base na Portaria N° 1.631/2015.
MACRORREGIAO DE SAUDE GRANDE OESTE
REGIAO N° DE MUNICIPIO TIPO DE ESTABELECIMENTO TOTAL POR TOTAL QUANTIQADE DIFERENCA
DE SAUDE HABITANTES CPN ESTABELECJMENTO EXISTENTE NA NECESSARIA
(CPNp ou DE SAUDE REGIAO DE PARA A
CPNi)* SAUDE REG[AO
DE SAUDE**
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Extremo 241.277 — — — — 00 01 -01
Oeste
Oeste 408.924 — — — — 00 02 -02
Xanxeré 207.199 — — — — 00 01 -01
TOTAL PARA A MACRORREGIAO 00 04 -04
*CPN - Centro de Parto Normal, CPNp - Centro de Parto Nomal peri hospitalar, CPNi - Centro de Parto Normal intra hospitalar.
**Calculo da necessidade com base na Portaria N° 1.631/2015.
MACRORREGIAO DE SAUDE MEIO OESTE
REGIlj\O DE N° DE MUNICIiPIO TIPO DE ESTABELECIMENTO TOTAL POR TOTAL QUANTIQADE DIFERENCA
SAUDE HABITANTES CPN (CPNp ESTABELECJMENTO EXISTENTE NA NECESSARIA
ou CPNi)* DE SAUDE REGIAO DE PARA:A
SAUDE REG[AO
DE SAUDE**
Alto Uruguai 154.808 — — — — 00 01 -01
Catarinense
Meio Oeste 193.657 Joagaba CPNi (03 Hospital Universitario — 01 01 00
quartos) Santa Terezinha
Alto Vale do 287.459 — — — — 00 01 -01
Rio do
Peixe
TOTAL PARA A MACRORREGIAO 01 03 -02

*CPN - Centro de Parto Normal, CPNp - Centro de Parto Nomal peri hospitalar, CPNi - Centro de Parto Normal intra hospitalar.

**Calculo da necessidade com base na Portaria N° 1.631/2015.

MACRORREGIAO DE SAUDE FOZ DO RIO ITAJAI
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REGIlj\O N° DE MUNICiPIO TIPO DE ESTABELECIMENTO TOTAL POR TOTAL QUANTIQADE DIFERENCA
DE SAUDE HABITANTES CPN (CPNp ESTABELECIMENTO | EXISTENTE NA NECESSARIA
ou CPNi)* DE SAUDE REGIlj\O DE PARA:A
SAUDE REG[AO
DE SAUDE**
Foz do Rio 810.890 — — — — 00 02 -02
Itajai
TOTAL PARA A MACRORREGIAO 00 02 -02
*CPN - Centro de Parto Normal, CPNp - Centro de Parto Nomal peri hospitalar, CPNi - Centro de Parto Normal intra hospitalar.
**Calculo da necessidade com base na Portaria N° 1.631/2015.
MACRORREGIAO DE SAUDE SUL
REGIAO N° DE MUNICIiPIO TIPO DE ESTABELECIMENTO TOTAL POR TOTAL QUANTIDADE DIFERENCA
D’E HABITANTES CPN (CPNp ESTABELECJMENTO EXISTE!\ITE NA NECESSARIA
SAUDE ou CPNi)* DE SAUDE REGIAO DE PARA A
SAUDE REGIAO
DE SAUDE**

Laguna 381.530 — — — — 00 02 -02
Extremo Sul 222.182 — — — — 00 01 -01
Carbonifera 446.838 — — — — 00 02 -02

TOTAL PARA A MACRORREGIAO 00 05 -05

*CPN - Centro de Parto Normal, CPNp - Centro de Parto Nomal peri hospitalar, CPNi - Centro de Parto Normal intra hospitalar.
**Calculo da necessidade com base na Portaria N° 1.631/2015

MACRORREGIAO DE SAUDE VALE DO ITAJAI
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REGIAO N° DE MUNICIPIO [ TIPODECPN | ESTABELECIMENTO TOTAL POR TOTAL QUANTIDADE  |DIFERENGA
DE HABITANTES (CPNp ou ESTABELECIMENTO | EXISTENTE NA | NECESSARIA
SAUDE CPNi)* DE SAUDE REGIAO DE PARA A
SAUDE REGIAO
DE SAUDE*
Médio Vale 812.968 — — — — 00 02 -02
do ltajai
Alto Vale do 309.808 — — — — 00 01 -01
Itajai
TOTAL PARA A MACRORREGIAO 00 03 -03

*CPN - Centro de Parto Normal, CPNp - Centro de Parto Nomal peri hospitalar, CPNi - Centro de Parto Normal intra hospitalar.
**Calculo da necessidade com base na Portaria N° 1.631/2015.

4.5. QUADROS RESUMO
4.5.1 PANORAMA DE LEITOS OBSTETRICOS E ADULTOS POR MACRORREGIAO DE SAUDE

ESTIMATIVA DE LEITOS OBSTETRICOS E ADULTOS
GESTANTES
MACRORREGIAO
DE SAUDE Total Risco Alto Risco Habitual Alto Risco UTI Adulto
Habitual Risco

Exist. | Necess. Dif. Exist. | Necess. Dif. Exist. | Necess Dif.
Planalto Norte e 20.274 17.233 3.041 160 240 -80 25 72 -47 176 19 +157
Nordeste
Serra Catarinense 4.137 3.516 621 45 49 -04 09 15 -06 52 04 +48
Grande 17.492 14.868 2.624 158 207 -49 24 62 -38 152 16 +136
Florianopolis




Meio Oeste 9.660 8.211 1.449 116 114 +2 09 34 -25 82 09 +73
Grande Oeste 12.654 10.756 1.898 132 150 -18 10 45 -35 50 12 +38
Sul 14.460 12.291 2.169 124 171 -47 10 52 -42 125 14 10
Foz do Rio ltajai 12.284 10.441 1.843 79 145 -66 01 44 -43 55 11 +44
Vale do Rio Itajai 15.525 13.196 2.329 173 184 -1 1" 56 -45 160 14 +146
TOTAL DO 106.484 90.512 15.972 987 1.260 -273 99 380 -281 852 99 +753
ESTADO

LEGENDA: Necess: Necessidade de leitos; Exist: Leitos existentes; Dif: Diferenca entre a necessidade e a quantidade de leitos existentes.

4.5.2 PANORAMA DE LEITOS NEONATAIS E BANCO DE LEITE HUMANO POR MACRORREGIAO DE SAUDE

449

MACRORREGIAO N° DE UTIN UCINCo UCINCa BLH
DE SAUDE NASCIDOS
VIVOS Existente| Necessidade | Diferenca |Existente [Necessidade| Diferenga | Existente|Necessidade |Diferencga Existente | Necessidade | Diferenga

Planalto Norte e 18.428 46 36 +10 24 36 -12 09 18 -09 04 04 00
Nordeste

Serra Catarinense 3.761 20 08 +12 06 08 -02 04 04 00 01 02 -01
Grande Floriandépolis 15.902 58 32 +26 24 32 -08 00 16 -16 03 05 -02
Meio Oeste 8.781 13 17 -04 06 17 -1 03 09 -06 02 02 00
Grande Oeste 11.504 20 23 -03 04 23 -19 02 12 -10 01 02 -01
Sul 13.145 45 26 +19 10 26 -16 00 14 -14 02 03 -01
Foz do Rio Itajai 11.167 16 22 -06 08 22 -14 04 11 -07 01 02 -01
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Vale do Rio ltajai 14.114 62 28 +34 22 28 -06 09 14 -05 01 04 -03
TOTAL DO ESTADO 96.802 280 192 +88 104 192 -88 31 98 -67 15 24 -09
LEGENDA: Necess: Necessidade de leitos. Exist: Leitos existentes. Dif: Diferenga entre a necessidade e a quantidade de leitos existentes.
4.5.3 PANORAMA DE AMBULATORIOS, CPN E CGBP POR MACRORREGIAO DE SAUDE
MACRORREGIAO DE AGPAR A-SEG CPN CGBP
SAUDE
Necessidade’|l Existente | Diferenca | Necessidade**|Existente [Diferengca Necessidade*** | Existente] Diferenga Necessidade**** | Existente | Diferenca

Planalto Norte e Nordeste 04 00 -04 04 00 -04 05 00 -05 04 01 -03
Serra Catarinense 01 00 -01 01 00 -01 01 00 -01 01 01 00
Grande Floriandpolis 03 00 -03 03 00 -03 03 00 -03 03 00 -03
Meio Oeste 02 00 -02 02 00 -02 03 01 -02 03 01 -02
Grande Oeste 02 00 -02 02 00 -02 04 00 -04 03 00 -03
Sul 03 00 -03 03 00 -03 05 00 -05 03 00 -03
Foz do Rio Itajai 02 00 -02 02 00 -02 02 00 -02 02 00 -02
Vale do Rio ltajai 03 00 -03 03 00 -03 03 00 -03 03 00 -03

TOTAL DO 20 00 -20 20 00 -20 26 01 -25 22 03 -19

ESTADO

*Calculo da necessidade com base no art. 44-A, inciso 1° da Portaria GM/MS n° 5.350, de 12 de setembro de 2024.
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**Calculo da necessidade com base nos art. 89-E, inciso 1° da Portaria GM/MS n° 5.350, de 12 de setembro de 2024.
***Calculo da necessidade com base na Portaria N° 1.631/2015.
****Calculo da necessidade com base na Portaria SAS/MS n° 650 de 05/10/2011.

4.5.4 PANORAMA DO SISTEMA LOGISTICO

MACRORREGIAO N° DE COMPLEXO TRANSPORTE INTER HOSPITALAR
DE SAUDE NASCIDOS REGULADOR
VIVOS

Necess* Exist. Dif . Necess** Exist. Dif.

(porte)
Planalto Norte e 18.428 1 1 0 1 1 0
Nordeste
Serra Catarinense 3.761 1 1 0 1 1 0
Grande Floriandpolis 15.902 1 1 0 1 1 0
Meio Oeste 8.781 1 1 0 1 1 0
Grande Oeste 11.504 1 1 0 1 1 0
Sul 11.145 1 1 0 1 1 0
Foz do Rio ltajai 11.167 1 1 0 1 0 1
Vale do Rio Itajai 14.114 1 1 0 1 0 1

* Calculo da necessidade com base no art. 823 da Portaria GM/MS n° 5.349, de 12 de setembro de 2024.



** Calculo da necessidade com base nos art. 829 da Portaria GM/MS n° 5.349, de 12 de setembro de 2024.

4.5.5 RESUMO DAS SOLICITACOES DAS NOVAS HABILITACOES DE SERVICOS E LEITOS

MACRORREGIAO DE CPNi * CGBP AGPAR* A-SEG* HGAR** UTIN UCINCo UCINCa
SAUDE

Planalto Norte e Nordeste 07 02 03 04 01 12 leitos 18 leitos 07 leitos
Serra Catarinense 01 00 01 01 00 00 01 leito 00
Grande Florianodpolis 02 01 04 03 01 00 05 leitos 08 leitos
Meio Oeste 07 02 03 03 02 12 leitos 14 leitos 07 leitos
Grande Oeste 06 03 04 03 03 14 leitos 21 leitos 11 leitos
Sul 06 02 03 03 02 08 leitos 10 leitos 05 leitos
Foz do Rio Itajai 03 01 02 02 01 19 leitos 12 leitos 05 leitos
Vale do Rio ltajai 10 04 04 04 03 34 leitos 40 leitos 27 leitos
TOTAL DO ESTADO 40 15 24 22 13 99 leitos 121 leitos 70 leitos

*Foram estabelecidas as prioridades referentes as habilitagdes de CPNi, AGPAR e ASEG, conforme o detalhamento por Macrorregidao apresentado nos itens
4.35.3,4354e4.355.
**O detalhamento da ampliagéo de leitos por Macrorregiao de Saude encontra-se apresentado no item 4.3.5.7
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4.5.6 RESUMO DAS RENOVAGOES DAS HABILITACOES DE SERVICOS E LEITOS

MACRORREGIAO DE CPNi CGBP AGPAR A-SEG HGAR UTIN UCINCo UCINCa
SAUDE

Planalto Norte e Nordeste 00 01 00 00 02 46 leitos 24 |eitos 09 leitos
Serra Catarinense 00 01 00 00 01 20 leitos 06 leitos 04 leitos
Grande Florianoépolis 00 00 00 00 03 58 leitos 24 leitos 00
Meio Oeste 01 01 00 00 01 13 leitos 06 leitos 03 leitos
Grande Oeste 00 00 00 00 01 20 leitos 04 leitos 02 leitos
Sul 00 00 00 00 01 45 leitos 10 leitos 00
Foz do Rio Itajai 00 00 00 00 01 16 leitos 08 leitos 04 leitos
Vale do Rio ltajai 00 00 00 00 02 62 leitos 22 |eitos 09 leitos
TOTAL DO ESTADO 01 03 00 00 12 280 leitos 104 leitos 31 leitos

5 Definigdo de Prioridades Sanitarias — Diretrizes, Objetivos, Metas, Indicadores e Prazos de Execug¢ao (DOMI)
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O DOMI refere-se a uma ferramenta usada para auxiliar na formulagdo e implementagao de politicas publicas, projetos e

planos estratégicos. Ela promove uma abordagem integrada e orientada para resultados, contribuindo para a eficacia e eficiéncia

na implementagao das politicas publicas, sendo composta por quatro elementos inter-relacionados:

e Diretrizes: sdo as orientagbes gerais, principios ou valores que guiam a acgdo. Elas representam os propoésitos
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fundamentais a serem alcangados e fornecem a base conceitual para o desenvolvimento das politicas ou planos. As
diretrizes podem ser consideradas como a visao ou o destino desejado.

e Objetivos: representam as realizagbes concretas que se espera alcangar. Eles sdo formulados de maneira a tornar possivel
a avaliagao do progresso em direcéo as diretrizes estabelecidas. Sdo as metas especificas e mensuraveis que se derivam
das diretrizes.

e Metas: sdo quantificadas e definidas em termos de prazos e recursos disponiveis. As metas dividem os objetivos em partes
menores e mais gerenciaveis, facilitando o monitoramento do progresso e a tomada de decisdes.

e Indicadores: sao ferramentas de monitoramento e controle que permitem verificar se as atividades estdo contribuindo
efetivamente para o alcance dos resultados esperados sdo parametros ou medidas utilizados para avaliar o desempenho e
o impacto das agdes em relagdo aos objetivos e metas estabelecidos.

A matriz DOMI proporciona uma estrutura légica e sistematica para o processo de planejamento e gestdo, ajudando a
garantir que as agdes sejam alinhadas com os propdsitos definidos e que os resultados sejam mensuraveis e passiveis de

avaliagao.

A etapa de definicdo de prioridades sanitarias no ambito do Plano de Ac¢ao Regional (PAR) da Rede de Atengao Materna e
Infantil — Rede Alyne visa consolidar as metas e compromissos que norteardo a organizagao da linha de cuidado e qualificacdo da
atengao a saude da gestante, puérpera, bebé e crianga até seis anos de idade nos territorios.

Nesta etapa, apresenta-se a matriz DOMI (Diretrizes, Objetivos, Metas, Indicadores e Prazos de Execugao), elaborada com
base nas diretrizes da Rede Alyne e considerando as especificidades regionais, epidemioldgicas e de capacidade instalada da

macrorregido. As metas estabelecidas consideram os indicadores prioritarios definidos nacionalmente e estdo em consonancia
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com o Plano Nacional de Saude (PNS), o Plano Estadual de Saude (PES) e os Planos Municipais de Saude (PMS), respeitando os
compromissos ja pactuados nos instrumentos de planejamento.

Importante destacar que a versao da matriz DOMI apresentada neste PAR € aquela que sera encaminhada ao Ministério da
Saude, sendo esta a versao final a ser formalmente pactuada e implementada pelas regides e macrorregides de saude. Apds o
envio, os compromissos aqui definidos deverao orientar a organizagao dos fluxos de cuidado e as metas de qualificacao dos
servigos da Rede Alyne, sendo compartilhados com os territérios para execugao conforme prazos definidos.

Cada Regidao de Saude devera incorporar a operacionalizacdo da Rede Alyne um DOMI especifico, considerando a

Deliberacao CIB/SC n° 121/2025, que aprova a Rede Alyne / Rede Materno-Infantil como tema prioritario para a modelagem da

Rede de Atencéo a Saude nas Macrorregides, no processo do Planejamento Regional Integrado (PRI).
Na operacionalizagdo do PRI, além dos indicadores de processo e resultado, serdo considerados também os indicadores
de estrutura, com suas respectivas metas e prazos de execugao. Em relagao a estruturagao da rede, deverao ser considerados os

componentes descritos neste Plano e na Deliberacao CIB/SC n° 228/2025 que contemplam servicos a serem habilitados,

renovados ou implantados, como: AGPAR, ASEG, Casa da Gestante, Bebé e Puérpera, Centro de Parto Normal. Também serao
contemplados leitos voltados a gestacdo de risco habitual e alto risco, UTIN, UCINCo e UCINCa. Além disso, buscar-se-a a
habilitagdo de sistemas logisticos, como as centrais de regulagdo ambulatorial, hospitalar, de urgéncia e os servigos de transporte
pelo SAMU.

Por fim, os indicadores de resultado minimos a serem pactuados em cada DOMI no ambito do PRI, por Regido de Saude,
estdo descritos no Quadro abaixo. Destaca-se que apenas o indicador 1.4 nao consta diretamente neste plano, porém sao
monitorados de forma indireta pelas areas técnicas da DAPS e da DIVE, o que assegura a continuidade do acompanhamento e a

articulagao entre os diferentes niveis de gestéo.


https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/legislacao/legislacao-geral/deliberacoes/deliberacoes-2025?start=320
https://www.saude.sc.gov.br/index.php/pt/legislacao/legislacao-geral/deliberacoes/deliberacoes-2025?start=220
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Quadro 07: Indicadores que serdo pactuados no PRI por Regido de Saude:
INDICADORES

1.1 Proporgao de partos cesareos

1.2 NUmero de 6bitos maternos

1.3 Taxa de prematuridade (< 37 semanas)

1.4 Proporgao de nascidos vivos com muito baixo peso ao nascer (< 1.500 gramas)*

1.5 Taxa de mortalidade neonatal (por 1000 NV)

1.6 Taxa de mortalidade infantil (por 1000 NV)

1.7 Proporgao de gestantes com =7 consultas de pré-natal (inicio até 122 semana)

1.8 Taxa de incidéncia de Sifilis Congénita (<1 ano)

1.9 Taxa de Mortalidade Infantil na populagéo negra, parda e indigena (por 1000 NV)

1.10 Numero de Obitos Maternos em mulheres negras, pardas e indigenas
*O indicador 1.4 ndo esta descrito no plano, mas é monitorado indiretamente pelas areas DAPS e DIVE. FONTE: SES/GPLAN, 2025.

E abaixo um quadro representando os indicadores de estrutura:

Quadro 08: Indicadores que serdo pactuados no PRI por Regido de Saude
INDICADORES DE ESTRUTURA

1.11 N° de Ambulatérios de Gestagao e Puerpério de Alto Risco (AGPAR) implantados.

1.12 N° de Ambulatérios de Gestacéo e Puerpério de Alto Risco (AGPAR) habilitados.

1.13 N° de Centro de Parto Normal Intra-hospitalar (CPNi) implantados.
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INDICADORES DE ESTRUTURA
1.14 N° de Centro de Parto Normal Intra-hospitalar (CPNi) habilitados

1.15 N° de Casas da Gestante, Bebé e Puérpera (CGBP) implantada

1.16 N° de Casa da Gestante, Bebé e Puérpera (CGBP) habilitada

1.17 N° de novos Leitos Obstétricos habilitados em Maternidade /Hospital Geral

1.18 N° de novos Leitos Obstétricos de Gestacao de Alto Risco (GAR) habilitados

1.19 N° de novos Leitos UTIN habilitados

1.20 N° de novos Leitos de UCINCa habilitados

1.21 N° de novos Leitos de UCINCo habilitados

1.22 N° de Ambulatério de Seguimento do Recém Nascido e da Crianca (A-SEG) implantado

1.23 N° de Ambulatério de Seguimento do Recém Nascido e da Crianca (A-SEG) habilitados

1.24 N° de novo Banco de Leite Humano (BLH) implantado
FONTE: SES/GPLAN, 2025.

Os indicadores dos quadros anteriores serdo monitorados em todas as macrorregides de saude de Santa Catarina, de
forma padronizada, entretanto, as estratégias de intervencdo variam conforme as prioridades regionais estabelecidas. No quadro
abaixo, vemos o alinhamento entre as diretrizes e objetivos estratégicos de cada macrorregido. E importante entender que as

metas podem variar conforme o contexto epidemioldgico, capacidade instalada e pactuagdes de cada regido de saude.
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Quadro 09: Macrorregides e seus respectivos objetivos estratégicos segundo as diretrizes.

MACRORREGIOES

DIRETRIZ

OBJETIVO

Planalto Norte e Nordeste

Propiciar a populagao catarinense acesso a agdes e
servigos de saude qualificados no ambito do SUS

Fortalecer a Rede de Atengado a Saude e
implantar as linhas de cuidado

Serra Catarinense

Fortalecer a assisténcia ao pré-natal, parto e puerpério

Reduzir a taxa de mortalidade materno-infantil

Vale do Itajai

Propiciar a populagao catarinense acesso a agdes e
servigos de saude qualificados no ambito do SUS

Fortalecer a Atengéo Primaria a Saude como
ordenadora e coordenadora do cuidado

Meio Oeste

Fortalecer a assisténcia ao pré-natal, parto e puerpério

Reduzir a taxa de mortalidade materno-infantil

Grande Florianopolis

Propiciar a populagao catarinense acesso a agdes e
servigos de saude qualificados no ambito do SUS

Fortalecer a Rede de Atengado a Saude e
implantar as linhas de cuidado

Foz do Rio Itajai

Fortalecer a assisténcia ao pré-natal, parto e puerpério

Reduzir a taxa de mortalidade materno-infantil
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MACRORREGIOES

DIRETRIZ

OBJETIVO

Grande Oeste

Fortalecer a assisténcia ao pré-natal, parto e puerpério

Reduzir a taxa de mortalidade materno-infantil

Sul

Garantir a integralidade na linha de cuidado
materno-infantil (com APS coordenadora)

materna

Intensificar a atengdo materno-infantil (risco
habitual e alto risco), reduzindo mortalidade

Fonte: SES/GPLAN, 2025.

A seguir, o panorama geral da proposta da DOMI, exercicio 2025-2027, por diretriz estratégica, considerando o

cumprimento das metas especificas e mensuraveis que traduzem o alcance dos objetivos do Plano Materno Infantil do Estado de

Santa Catarina- “Rede Alyne” 2025.

Matriz para sistematizagao do DOMI —Plano Rede Materno Infantil de SC- Rede Alyne

DIRETRIZ: FORTALECER A ASSISTENCIA AO PRE-NATAL, PARTO E PUERPERIO

OBJETIVO: REDUZIR A TAXA DE MORTALIDADE MATERNA.

Saude

LINHA BASE META PREVISTA
Macrorregiao / N° Descrigao da Meta Indicador Valor Ano Unidade de |Meta do Unidade de Ano 1 Ano2 | Ano3 | Ano 4
Regiao de (O que) medida Plano medida (2024) | (2025) | (2026) | (2027)
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Todo estado Reduzir o nimero de 6bitos Numero absoluto de Numero 2024 43 22 Numero 37 31 26 22
de SC maternos no estado de SC Obitos maternas absoluto absoluto de
declarados ou ndo, em Abitos
determinado espago maternos
geografico, no ano
Todo Estado Estimular a Implantagéo de Ndmero de comité Numero 2024 20 22 Ndmero 1 1
Municipios com comités municipais nos municipais implantados absoluto absoluto de
mais de 100 mil municipios com mais de comités
habitantes* e 100 mil habitantes e Sede Municipais
sede de Gersa das Gersas
18 comités Aumentar o Percentual de Monitorar o percentual Percentual de 2024 70 85 Percentual de 70 75 80 85
regionais investigagdo de Obito de investigagéo investigacéo investigacéo
materno e Infantil em tempo realizada em até 120 por regional de por regional de
oportuno dias apés o 6bito saude saude
17 comités Manter comités regionais Realizar controle das Numero de 2024 Média de 6 em Numero de 6 6 6 6
regionais ativos com reunides reunides realizadas por reuniao reuniao no todos reuniao
periddicas no minimo 6 ao | comité/ GERSA- planilha realizada no ano por realizadas
ano. ano comité
regional
Comités Manter comités municipais Realizar controle das Numero de 2024 Média de 6 em Numero de 6 6 6 6
municipais ativos com reunides reunido realizada por reuniao reunido no todos reuniao
peridédicas no minimo 6 ao comités municipais realizada no ano por os realizadas
ano. GERSA- planilha ano comité implant
municipal ados
Todas as Diminuir o nimero de 6bito Comparar a proporgao Diminuir em 2024 Proporcao Menos Numero de 12 11 10 9
regionais maternos de mulheres dos 6bitos de mulheres pelo menos 1 de obitos de de 9 6bitos
preta, pardas e indigenas negras, pardas e (um) o numero maternos maternos
indigenas pelo demais de 6bito mulheres registrados
Obitos maternos materno de negras, provenientes
mulheres pardas e de mulheres
negra, pardas e indigena preta, pardas e
indigenas pelo demais indigenas pelo
Gbitos demais Obitos

maternos

maternos
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Todas as 7 Estimular a implantagdo de Ampliar N° de Comités 2024 10 31 Somatorio de 10 18 25 31
regionais comités de Transmissao Comités de implantados Comités
Vertical de Sifilis/HIV e Transmissao Vertical de (numero implantados
outras ISTs municipios com | Sifilis/HIV e outras ISTs absoluto)
mais de 100 mil habitantes* | municipios com mais de
e Sede da GERSA** 100 mil habitantes* e
Sede da GERSA**
8 Reduzir a taxa de Taxa de incidéncia Taxa de 2024 6,4 6,7 6,7 6,6 6,5 6,4
incidéncia de sifilis congénita em menores incidéncia Taxa de
congénita em 1% ao ano. de 1 ano incidéncia
Todo o Estado 9 Implantar por portaria SES Implementar o Grupo N° de Comités 2024 0 1 Comité 0 1 - -
o Grupo de Trabalho para de Trabalho estadual implementado implantado
Acdes de Saude da para Agoes de Saude
Populagao Imigrante Imigrante

* Municipios com mais de 100 mil habitantes :Joinville, Florianépolis, Blumenau, Sao José, Itajai, Chapecd, Criciuma, Palhoga, Jaragua do Sul, Tubardo, Lages, Balneario Camborit, Brusque,
Concordia, Sede de Gersa** Mafra, Joinville, Jaragua do Sul, Florianépolis, Blumenau, Rio do Sul, ltajai, Chapecd, Sdo Miguel do Oeste, Xanxeré, Laguna, Criciuma, Ararangua, Lages, Videira,

Joagaba e Concoérdia.

DIRETRIZ: FORTALECER A REDE DE ATENGAO A SAUDE E IMPLANTAR AS LINHAS DE CUIDADO MATERNO INFANTIL,
QUALIFICAR OS PROFISSIONAIS DA APS E DEMAIS PONTOS DA REDE PARA O PRE-NATAL, RASTREIO DO CANCER DE COLO UTERINO E PLANEJAMENTO
CONTRACEPTIVO E NO CONTROLE DAS IST.

OBJETIVO: QUALIFICAR A ASSISTENCIA AO PRE NATAL PARA REDUZIR A TAXA DE MORTALIDADE MATERNA E INFANTIL.
AUMENTAR O RASTREIO DE CANCER DE COLO UTERINO E MAMA
MELHORAR O PLANEJAMENTO CONTRACEPTIVO E PREVENGAO DA IST.

LINHA BASE META PREVISTA
Macrorregiao / N° Descricao da Indicador Valor Ano Unidade de | Meta do | Unidade de Ano 1 Ano 2 Ano 3 Ano 4
regiao de meta medida Plano medida (2024) (2025) (2026) (2027)
saude (O que)
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Foz e Serra 1 Manter e Numero de AAE 02 2024 Numero de Numero
catarinense monitorar os —Modelo PASA em AAE —Modelo 5 absoluto
Ambulatérios da funcionamento PASA em ambulatérios
planificagédo AAE funcionamento especializado
modelo PASA da s- AGPAR
Serra e Foz e modelo PASA
ampliar para o implantado
Meio Oeste
Todas as 2 Implantar a linha Linha de cuidado 05 regides 2024 Linha de 17 Linha de
regides materno infantil materno infantil de saude cuidado cuidado
nas 08 implantada materno materno
macrorregioes infantil infantil
priorizando as aprovada CIR aprovada CIR
regiodes que
aderiram ao
PlanificaSUS
Todas as 3 Realizar web Realizar e 6 por ano 2024 Numero 18 web Numero
regides aulas sobre disponibilizar absoluto- aulas absoluto-
temas de Palestras ou web numero de namero de
cuidado materno | aulas de formacgéo: eventos eventos
infantil realizadas de forma realizados realizados
virtual /presencial (web aulas) (web aulas)
Todas as 4 Revisar o Instrumento 01 2024 Instrumento 01 Instrumento 01 01
regides manual de revisado e aprovado | reformulad revisado e revisado e
estratificagéo de CiB o] aprovado CIB aprovado CIB
risco gestacional
e implantar
100% dos os
AGPAR
Habilitados
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Todas as Aumentar para Proporcao de Acima de 2024 Proporgao Acima Proporgao 78,6 79,6 80,66 81,6
regides 1,0 ponto gestantes com 7 ou 80,0 de 80,0
percentual o mais consultas de
namero de pré-natal iniciadas
gestantes com até 122 semana de
sete ou mais gestagao
consultas de
pré-natal,
iniciadas até 122
semana de
gestagao
Todas as Realizar curso Numero de cursos 1 2024 Numero 8 Numero 01- 3 3 4
microrregides Parceria Fiocruz | realizado por regiao absoluto curso absoluto tutores
e Instituto de saude realizado curso
Fernandes realizado
Figueira -IFF de
Pré-natal
Todas as Realizar curso Numero de cursos & 2024 17 Numero 3 4 ® 5
Regides Parceria UDESC | realizado por regido regides absoluto
Chapeco de de saude de curso
Classificagédo de saude realizado
risco gestacional
-enfermeiros
Todas as Realizar cursos Numero de cursos 2024 17 Numero 01 5 5 6
Regides para enfermeiros | realizado por regidao 01 regides absoluto
de coleta de de saude de curso
preventivo nas saude realizado
regides de
Saude
12 Regides de Realizar cursos Numero de tutores Numero 2024 120 Numero de 0 cursos 01 tutores | 12 regides -
saude sem para Manejo capacitados -3 absoluto 00 tutores tutores
planificaSUS* clinico diabetes curso -3 capacitados
e hipertensao curso -3 curso

PROADI
Moinhos de
Ventos que inclui
0 manejo para a
gestante
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2 Regibes de 8 Realizar cursos Numero de cursos Numero 2024 3.300 120 tutores 00 1500 1800 -
saude sem para Manejo realizados x absoluto 01 curso capacit
planificaSUS clinico diabetes profissionais para ados
e hipertensao capacitados tutores e
PROADI para 28
moinhos de profissiona
ventos que inclui is por
0 manejo para a tutores
gestante
Todas as 9 Realizar curso Numero de cursos e Numero 2024 2 Cursos 00 2
Regides DIU em parceria alunos UFSC absoluto 07 cursos realizados
UFSC e SMS de Cursos ano
Floriandpolis e
Escola de Saude
Publica
Todas as 10 Realizar curso Numero de cursos e Numero 07 cursos 2024 1 curso Cursos 00 1 1
Regides DIU em parceria ou alunos absoluto (1 por ano realizados
UFSC e SMS de | SMS/ESPSC UFSC macro)
Floriandpolis e
Escola de Saude
Publica
DIRETRIZ: FORTALECER A REDE DE ATENCAO A SAUDE E REDE MATERNO INFANTIL NO ESTADO DE SC —-REDE ALYNE,
OBJETIVO: FORTALECER A GESTAO DE MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE DE FORMA REGIONALIZADA
LINHA BASE META PREVISTA
Macrorregigo / N° Descricao da meta Indicador Valor Ano Unidade de Meta do Plano Unidade de Ano 1 Ano 2 Ano 3 Ano 4
regiao de saude (O que) medida medida (2024) (2025) (2026) (2027)
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Todas Criar novos servigos Numero de Numero 2024 02 macros 24 Numero absoluto 00 08 08 08
Macrorregides do de referéncia AGPAR absoluto
Estado ambulatorial para habilitado
gestacao de alto risco
infantil priorizando
grande oeste, meio e
Sul.
Todas Numero de Unidades | Aumentar de 12 | Numero de | 2024 Numero de 25 Numero de 12 para 5 5 4
Macrorregides do hospitalares para 25 hospitais hospitais hospitais renovagao
Estado habilitadas com leitos unidades habilitada habilitados habilitada da
de gestacao de alto hospitalares habilitagéo
Risco habilitadas em
gestacéo de alto
risco
Implantar centro de Ampliar para s 1 2024 Centro de partos 2024 Centro de 1 10 15 14
Todas parto (CPNI) para um centro de habilitado intra hospitalar partos intra
Macrorregides do aumentar a realizagéo | parto habilitado habilitados hospitalar
Estado de parto vaginais e por regiao de habilitados
diminuir a proporgdo | saude (minimo 3
de cesariana por macro)
Estado de SC — Diminuir a proporcéo Reduzir a Taxa 57,00 2024 | Proporgao de parto 54,00 Proporgéo de 57,00 56,00 55,00 54,00
todas as Regibes de cesariana realizada | de cesariana do cesareos parto
em SC Estado, em um cesareos
ponto percentual
a cada ano
Todas Aumentar o niumero Aumentar de 03 03 2024 Casas 08 Casas 3 2 2 1
Macrorregiées do de casas de gestante | para 15 casa de | habilitadas habilitada e habilitadas renovagao
Estado por regiao ou gestante no renovadas a
macrorregiao de estado iniciando habilitagéo

saude

por pelo menos
uma por
macrorregiao
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Todas 6 Aumentar Leitos de Aumenta os Numero de | 2024 Numero de 6 unidades 27 unidades 27 10 20 20
Macrorregides do UTIN nas regides leitos de UTIN hospitais hospitais com hospitalares unidades
Estado prioritarias conforme vazios | com leitos leitos neonatais | com 10 leitos (280 leitos)
assisténcias neonatais
(existente 280
previsédo de
aumento de 99
novos leitos)
Todas 7 Aumentar Leitos de Aumenta os Numero de | 2024 Numero 121 Numero absoluto | 104 leitos 20 30 20
Macrorregides do UCINCO em todo leitos de hospitais absoluto
Estado estado para chegar na UCINCO nos com leitos
proporgao de 2: 2;1 da vazios UCINCO
portaria 930. assistenciais
(existente 104
previsédo de
aumento de 121
novos leitos
Todas 8 Aumentar os Leitos de Aumenta os 25 2024 Numero 70 Numero absoluto 31 20 20 38
Macrorregides do UCINca UCINCO em leitos de absoluto- leitos de leitos renovagao
Estado todo estado para UCINCa habilitados habilitados novos
chegar na proporgéao conforme vazios e renovagao de
de 2: 2;1 da portaria assisténcias habilitagéo
930. (existente 31
previsédo de
aumento de 70
novos leitos
Todas 9 Melhorar a qualidade Diminuir em Proporgao | 2024 Numero 1,30 Proporcao 1,25 1,20 1,15 1,10
Macrorregides do do atendimento ao 0,05 pontos Y%- absoluto- leitos %- percentuais
Estado prematuro percentuais na percentuai habilitados
proporgao de 5
nascidos vivos
de muito baixo
peso (<1.5509)
Todas 10 Melhorar a qualidade Implantar a Proposta 2024 Numero 00 Proposta 00 Em 01 - -
Macrorregiées do do atendimento ao Classificagao elaborada absoluto elaborada e elaboragao
Estado prematuro catarinense das | e aprovada aprovada na CIB

UTIN

na CIB
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Todas 11 Reduzir a taxa de Reduzir a taxa 10,94 2024 Taxa de 10,78 Taxa de 10,94 10,89 10,83 10,78
Macrorregides do prematuridade no de prematuridade prematuridade
Estado estado de SC prematuridade
(< 37 semanas) em 0,5% ao
ano.
Todas as 12 Taxa de mortalidade Reduzir a taxa 7,0 2924 6,7 2024 Taxa de 7,0 6,9 6,8 6,7
Macrorregides do neonatal (por 1000 de mortalidade mortalidade
Estado NV) neonatal em 2% neonatal (por
ao ano. 1000 NV)
13 Habilitar os Habilitar 8 0 2024 Complexos 16 Complexos 0 8 8 -
Todas as componentes de complexos habilitados reguladores de reguladores
Macrorregides do sistema logistico da reguladores de urgéncia e de de urgéncia e
Estado regulacdo de urgéncia | urgéncia e 08 de regulagéo de regulagéo
e da regulagao regulacéo ambulatorial e ambulatorial e
ambulatorial e ambulatorial e hospitalar hospitalarHab
hospitalar nas 8 hospitalar Habilitados ilitado
macrorregioes do
estado
DIRETRIZ: FORTALECER A ASSISTENCIA AO ATENDIMENTO DA CRIANCA NO PARTO E PUERPERIO E NO ATENDIMENTO EM UTIN, UCINCO E UCINCA
FORTALECER A ASSISTENCIA AO PRE-NATAL, PARTO E PUERPERIO
FORTALECER A REDE DE ATENCAO A SAUDE E IMPLANTAR AS LINHAS DE CUIDADO E OS AMBULATORIOS DE SEGUIMENTO E BANCOS DE LEITE.
OBJETIVO: REDUZIR A TAXA DE MORTALIDADE INFANTIL
LINHA BASE META PREVISTA
Macrorregiao / N° Descrigcao da Indicador Valor Ano Unidade de Meta do Unidade de Ano 1 Ano 2 Ano 3 Ano 4
medida Plano medida (2024) (2025) (2026) (2027)

regido de saude

meta
(O que)
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Todas as 01 Implantar e Habilitar servigo de 00 2024 Ambulatério Numero 00 2 3 3
macrorregides habilitar ASEG ASEG por A-SEG 22 Absoluto
no minimo um macrorregiéo/ou habilitado (Ambulatério
por macrorregiao regido de Saude A-SEG
do estado habilitado)
Macrorregiao / 02 Aumentar o Percentual de 15 2024 Unidade 25 Numero 15 2 3 3
regido de saude acesso ao leite hospitais com leitos unidades Hospitalar absoluto
humano de UTI neonatal habilitada habilitada por (Banco de leite
ordenhado que ofertam leite portaria habilitados)
pasteurizado em | humano ordenhado
conformidade pasteurizado
com 0s
protocolos da
Rede Brasileira
de Bancos de
Leite Humano
Todas as 03 Implantar ponto Numero de 39 2024 Pontos de 45 Numero 39 42 44 46
macrorregides de coleta de hospitais que coletas absoluto
Triagem neonatal | atendem gestagéo implantados (Pontos de
(teste pezinho) alto risco que ja triagem
nas e realizam como neonatal em
maternidades da posto de coleta. hospitais
rede Alyne de No plano seria 24 referéncia
gestagéo alto hospitais 12 gestacgéao alto
risco renovacgéo de risco e que
habilitagéo tenham leitos
|UTI Neonatal)
Macrorregiéo / 04 Reduzir o Reduzir em 3 Taxa por 2024 Taxa por 1.000 9,5 Numero de 10,4 10,1 9,8 9,5
regido de saude numero de 6bitos | pontos percentuais 1.000 NV NV hospitais que
infantis no a taxa de realizam coleta
estado de SC mortalidade infantil
do Estado de SC.
Todas as 05 Reduzir em 2% a Taxa de Taxa por 2024 Taxa por 1.000 7,8 Taxa por 1.000 7,8 7,7 7,5 7,4
macrorregides taxa de mortalidade infantil 1.000 NV NV NV
mortalidade da populagéo
infantil da Negra, parda e
populagao indigena (por

Negra, parda e
indigena (por

1000NV)

1000NV)
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6 Consideragoes Finais

A implementagdo da Rede Alyne representa um avango significativo na saude materna e infantil no Brasil. Essa iniciativa
aprimora e amplia os progressos alcangados pela Rede Cegonha, ao estabelecer um modelo de cuidado humanizado e integral
para gestantes, parturientes, puérperas e criangas. Além disso, prioriza a redugéo das desigualdades étnico-raciais e regionais, o
que resulta em maior equidade no acesso a saude.

A estruturacdo da Rede Alyne fundamenta-se nos principios do Planejamento Regional Integrado (PRI), cuja abordagem
articula os diferentes niveis de atencdo a saude e fortalece a governanca das Redes de Atencdo a Saude (RAS) no Sistema
Unico de Saude (SUS). Nesse contexto, a Atencédo Primaria a Saude (APS) assume papel central como ordenadora da rede e
coordenadora do cuidado, ao proporcionar a continuidade e a integralidade das agoes.

No Estado de Santa Catarina, foram mapeadas as agdes e 0s servigcos disponiveis em cada macrorregido, para garantir um
atendimento materno-infantil oportuno e qualificado. A composi¢cdo da rede estadual inclui Unidades Basicas de Saude (UBS),
Maternidades de Referéncia e Unidades de Cuidado Neonatal, entre outros pontos de ateng¢do. Essas estruturas viabilizam um
suporte adequado ao ciclo gravidico-puerperal e a atengao integral a saude da crianga.

A elaboragcdo deste plano de acdo reflete o compromisso dos gestores estaduais e municipais com as diretrizes
estabelecidas pelo Ministério da Saude. O documento apresenta informagdes essenciais para a operacionalizagado dos recursos,
organizacao das acgoes e servigos. Além de qualificar a atencéo a saude, esse planejamento contribui diretamente para a redugéao
da mortalidade materno-infantil, ao estruturar fluxos assistenciais eficazes, fortalecer o acesso aos servicos e aprimorar o
acompanhamento das gestantes, puérperas e criancas.

A efetividade da iniciativa depende do engajamento continuo de gestores, profissionais de saude e da comunidade. Para
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garantir o éxito da proposta, torna-se essencial um monitoramento rigoroso, acompanhado da avaliacdo de resultados e de
ajustes conforme as necessidades locais. O fortalecimento da atencédo a saude materno-infantil, com um enfoque humanizado,
integral e equanime, reafirma o compromisso do SUS com o bem-estar das mulheres e criangas catarinenses.

Em conclusao, a implementacdo da Rede Alyne em Santa Catarina exige a participagéo ativa de todos os envolvidos, a fim
de garantir que gestantes, puérperas e criangas recebam cuidados adequados, com respeito as especificidades regionais e
culturais. Assim, fortalece-se a integralidade e a humanizagdo na atengdo a saude, o que consolida um sistema de saude mais

inclusivo.
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7 Normativas

* Portaria n° 4.279, de 30 de dezembro de 2010, que estabelece diretrizes para a organizagao da Rede de Atencéo a
Saude no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS).

* Decreto n° 7508, de 28 de junho de 2011, que regulamenta a Lei n°® 8.080, de 19 de setembro de 1990, para dispor sobre
a organizacdo do Sistema Unico de Saude - SUS, o planejamento da saude, a assisténcia & saude e a articulagéo
interfederativa, e da outras providéncias.

* Lei Complementar n° 141, de 13 de janeiro de 2012, que regulamenta o § 3° do art. n°® 198 da Constituicdo Federal para
dispor sobre os valores minimos a serem aplicados anualmente pela Unido, Estados, Distrito Federal e Municipios em
acdes e servigos publicos de saude; estabelece os critérios de rateio dos recursos de transferéncias para a saude e as
normas de fiscalizagdo, avaliacdo e controle das despesas com saude nas 3 (irés) esferas de governo; revoga
dispositivos das Leis n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, e n °© 8.689, de 27 de julho de 1993; e da outras providéncias.

* Portaria n° 2.135, de 25 de setembro de 2013, que estabelece diretrizes para o processo de planejamento no ambito do
Sistema Unico de Saude (SUS).

« Portaria de Consolidacdo n° 3, de 28 de setembro de 2017, que consolida as normas sobre as redes do Sistema Unico
de Saude.

* Resolugao CIT n° 23, de 17 de agosto de 2017, que estabelece as diretrizes para os processos de Regionalizagao,
Planejamento Regional Integrado, elaborado de forma ascendente, e Governanga das Redes de Atencdo a Saude no
ambito do SUS.

* Resolugao CIT n° 37, de 22 de margo de 2018, que dispde sobre o processo de Planejamento Regional Integrado e a
organizagao de macrorregides de saude.

 Orientagoes Tripartite para o Planejamento Regional Integrado. Ministério da Saude, CONASS e CONASEMS. 2018.

Disponivel em: < https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/orientacoes_tripartite_planejamento_regional_integrado.pdf>.


https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/orientacoes_tripartite_planejamento_regional_integrado.pdf
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