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	GOVERNO DE SANTA CATARINA

Secretaria de Estado da Saúde

Comissão Intergestores Bipartite




DELIBERAÇÃO 200/CIB/2017
A Comissão Intergestores Bipartite, no uso de suas atribuições, em sua 214ª reunião ordinária do dia 21 de setembro de 2017.


APROVA

Art. 1º O novo modelo de gestão do SAMU no Estado, compartilhada entre a Secretaria de Estado da Saúde - SES (Suporte Técnico – implementação de políticas públicas de saúde) e a Secretaria de Segurança Pública, através do Corpo de Bombeiros Militar de Santa Catarina – CBMSC (Gestão Operacional, Administrativa e financeira do APH catarinense).
Parágrafo Único: Será realizado após o término da vigência do Contrato de Gestão n° 02/2012, que terá novo aditivo para prorrogação de prazo de vigência até abril de 2018.

Art.2º Fica definida a realização de chamamento público, através de concurso de projetos para a realização de novo contrato de gestão entre a SES, SSP/CBMSC e OS, em que o Estado ficará com as obrigações supracitadas de responsabilidade através da SES e da SSP/CBMSC e a OS ficará responsável pela contratação e disponibilização de pessoal e aquisição de insumos (medicamentos, antídotos, gases medicinais, materiais de consumo no APH, manutenção de equipamentos e outros).).

Art. 3º A nova configuração da Central de Regulação de Urgência – SAMU 192, que funcionará internamente de maneira regionalizada, no quarto andar do bloco I do novo complexo administrativo da Segurança Pública, na Avenida Ivo Silveira, atenderá o número mínimo de profissionais, de acordo com o porte populacional conforme estabelecido no anexo I da Portaria nº 1.010, de 21 de maio de 2012 que Redefine as diretrizes para implantação do Serviço de Atendimento Móvel de Urgência (SAMU 192) e sua Central de Regulação das Urgências, componente da Rede de Atenção às Urgências. Conforme quadro abaixo.

	CRU
	População SC
	Porte Populacional
	Médico
	Técnico Aux. R. Médica 
	Rádio Operador
	Total

	Fpolis
	7.000.143
	7.000.000 à 8.000.000 hab.
	12
	10
	23
	17
	8
	6
	76


Art. 4º A nova configuração da central se dará de forma planejada e gradativa, com cronograma em construção entre a Secretaria de Estado da Saúde e a SPDM, através de Termo Aditivo ao Contrato de Gestão n° 02/2012.

Art. 5º A Central Estadual de Regulação de Leitos será transformada em uma Central Estadual de Regulação de Urgência, com ascendência sobre as Centrais de Internação Macrorregionais e a nova Central Única de APH.

Parágrafo Único: A proposta contempla a integração em Santa Catarina, do serviço de atendimento pré-hospitalar hoje prestado pelo Corpo de Bombeiros Militar, SAMU (USAs e USBs) e bombeiros voluntários. A proposta começa com a integração dos serviços prestados pelo Estado através dos Bombeiros Militares/ASUs e SAMU Estadual/USAs, e para maio de 2018, em função do orçamento, iniciar-se-á a integração as USBs, para que gradualmente todas as unidades interessadas em ficarem com a gestão estadual e com um serviço unificado.
Art. 6º Um Termo de Cooperação Técnica, com as definições de responsabilidades para todo o atendimento pré-hospitalar, será efetuado entre a Secretaria de Estado da Segurança Pública, através do CBMSC e SES.

Art.7º As ações de Educação Permanente em Saúde no âmbito da Urgência e Emergência quando ofertadas pela Secretaria de Estado da Saúde serão extensivas as equipes das Unidades de Suporte Básico dos Municípios e realizadas de maneira regionalizada.
Art.8º A proposta aprovada contempla a seguinte estrutura mínima inicial, com a busca constante de aprimoramento e expansão dos serviços ofertados:

– 23 USA, das quais 08 serão utilizadas preferencialmente para transferências e serão disponibilizadas em cada macrorregião de saúde.

– 96 USB, com a indicação de revisão do PPA e LOA, para em 2019, o Estado custear as unidades, com recursos próprios e de repasses do MS.

– 02 Helicópteros.
– 01 Avião, com a disponibilização de equipes de saúde todos os dias da semana e não apenas as segundas, quartas e sextas-feira.

– 01 Central de Regulação Médica de APH, sediada no Complexo de Segurança Pública.

– 129 ASUs do CBMSC (40 destas transformadas em unidades de suporte intermediário à vida (USI), com a contratação de enfermeiros e técnicos de enfermagem para a composição de equipes, com os motoristas bombeiros militares)

– 74 Unidades de suporte básico de BV – Bombeiros Voluntários – conforme a aquiescência das corporações.

Art.9º Todas as unidades de APH do sistema serão reguladas e haverá a criação de protocolos para despacho rápido de unidades em casos pré-definidos.

Art.10º Quanto à contratação de profissionais no novo contrato de gestão, será priorizada a recontratação dos profissionais que estão hoje trabalhando no SAMU, como forma de se garantir a permanência de toda a expertise hoje conquistada.

Art. 11º A Comissão Especial do SAMU 192 permanecerá ativa com responsabilidade de discussão da Política Estadual da Urgência Emergência.
Art. 12º A Secretaria de Estado da Saúde ficará responsável por solicitar periodicamente a renovação das frotas das Unidades de Suporte Básico e Unidades de Suporte Avançado do SAMU 192 do Estado de Santa Catarina.

Art. 13º Revoga-se a Deliberação n° 122/CIB/2017.


Florianópolis 2 1 de setembro de 2017.
	VICENTE CAROPRESO
	SIDNEI BELLE

	Coordenador CIB/SES

Secretário de Estado da Saúde
	Coordenador CIB/COSEMS

Presidente do COSEMS








