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1 INTRODUGAO

O Ministério da Saude (MS), o Conselho Nacional de Secretarios de Saude (CONASS)
e o0 Conselho Nacional dos Secretarios Municipais de Saude (CONASEMS), pactuaram
documento tripartite como forma de aperfeicoar o projeto de Redes Regionalizadas de Atencao
a Saude para reduzir a segmentacéo entre servicos e a fragmentac&o do cuidado a saude.

Na regido Sul — Estado de Santa Catarina, o primeiro PAR da Rede de Urgéncia e
Emergéncia foi elaborado em 2013 com o desenho da Rede de Atencéo a Saude apresentando
a proposta de formacdo de Redes Regionalizadas de Atencdo a Saude. Faz-se necessaria a
atualizacdo do mesmo, pois o cenario da Rede de Atencdo a Saude € dinamico e esta em
constante alteracdo em decorréncia das politicas publicas de saude e discussdes das
instancias gestoras CIR, CIB e CIT.

Conforme Deliberacéo 307/CIB/11 fica instituido o Grupo Condutor Estadual da Rede
de Atencdo as Urgéncias para implementacédo do Decreto 7.508 de 28 de junho de 2011,
consequentemente foram formados os grupos nas Macrorregionais de Saude do Estado.

O Grupo Condutor da Rede de Atencdo a Saude Macrorregiao SUL € formado por
representantes da Comissao Intergestores Regionais da Regido Carbonifera; Comissé&o
Intergestores Regionais da Regido Extremo Sul, Comisséo Intergestores Regionais da Regi&o
de Laguna, das Regionais de Saude da Regido do Extremo Sul Catarinense, da Regi&o
Carbonifera e da Regido de Laguna, do Servico de Atendimento Movel de Urgéncia - SAMU,
dos Hospitais com Servicos RUE Habilitados, das Unidades de Pronto Atendimento - UPAS e
da Central de Regulac&o de Internac&o Hospitalar Macrosul que representam a Macrorregiao
Sul tendo competéncia para a atualizac&o do Plano de Acao Regional.

Destaca-se ainda, que a Rede de Atencao a Saude deve estar em consonancia com as
diretrizes da Portaria de Consolidacdo n° 03 de 28/09/2017, Anexo |, que estabelece as
diretrizes para a organizacdo da Rede de Atencdo a Saude no ambito do SUS e demais
regulamentacdes que orientam e respaldam o Sistema de Saude Publica Brasileiro.

O processo de atualizacéo do presente Plano € resultado da articulacdo Macrorregional,
envolvendo as areas da urgéncia e dos hospitais existentes neste territério, alem dos
municipios e da Central de Regulac&o desta Macrorregido.
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2 OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GERAL

Atualizar a Rede de Atencdo a Urgéncia e Emergéncia, organizando e garantindo a
assisténcia mais eficaz e eficiente em menor tempo possivel.

2.1 OBJETIVOS ESPECIFICOS

Caracterizar a Regido de Saude identificando suas fragilidades e pontos que devam
ser realizadas acdes especificas;

Implantar e melhorar as linhas de cuidado prioritarias referentes as urgéncias e
emergéncias.

Melhorar o acesso e a qualidade da assisténcia a populacdo em situacdo de urgéncia
ou emergeéncia.

Definir o ponto de atencado adequado para a situacdo de urgéncia ou emergéncia,
considerando, como variavel critica, o tempo de atenc&o requerido pelo risco classificado.
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3 CARACTERISTICAS DO TERRITORIO

A Macrorregido Sul de Santa Catarina € caracterizada por um relevo formado por areas de
planicies mais proximas ao litoral e colonizacéo européia, possuindo assim tracos marcantes na
arquitetura, na culinaria, na populacao e até no clima. A economia € bem diversificada, com varios
setores econdmicos de destaque: turismo, industria, agricultura, pecuaria e setor terciario, o que
promove a distribuicdo das riquezas por todo o territorio. A agricultura do Estado tem em sua
producdo géneros alimenticios caracteristicos de climas temperados, como arroz (segundo maior
produtor do pais), a extracdo do carvdao mineral € uma das atividades mais importantes,
principalmente nas cidades de Criciuma, Urussanga, Siderdopolis e Lauro Muller, sendo utilizado nas
industrias termais das Regides Sul e Sudeste do Brasil.

Possui uma area total de 13.003.018 km, abrangendo 45 (quarenta e cinco) municipios e
25 hospitais, possui ainda uma populacéo estimada em 2021 de 1.027.942 (um milh&o, vinte e sete

mil e duzentos e quarenta e dois habitantes).
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4 AVALIAGAO DO DIAGNOSTICO SITUACIONAL

4.1 DADOS DEMOGRAFICOS

A Macrorregido Sul € composta por 03 (trés) Geréncias Regionais de Saude, uma
(01) Central de Regulacédo de Internacado Hospitalar Macrorregional Sul; 03 (trés) Regides
de Saude (Laguna, Carbonifera e Extremo Sul Catarinense). Possui uma area total de
13.003.018 km, abrangendo 45 (quarenta e cinco) municipios e 25 (vinte e cinco) hospitais.
Segundo dados do IBGE (2021), a Macrorregiao Sul de Saude possui uma populacéo
estimada em 1.027.942 (um milh&o, vinte e sete mil e duzentos e quarenta e dois)
habitantes.

Abaixo seguem dados especificos da Macrorregido Sul de Santa Catarina como
populacéo, escolaridade, saneamento basico, indice de Desenvolvimento Humano -IDH,
Produto Interno Bruto - PIB, entre outros.

No quadro 01 apresenta-se a composicao da Macrorregiao Sul com populacao

estimada.

Quadro 01 - Populacao Estimada Segundo Municipio Macrorregidao de Saude
Sul - 2021

MUNICIPIO POPULACAO
Ararangua 69.493
Armazém 8.843

Balneario Arroio do Silva 13.782
Balneario Gaivota 11.537
Balneario Rincéo 13.129

Braco do Norte 34.294
Capivari de Baixo 25477

Cocal do Sul 16.956

Criciuma 219.393
Ermo 2.059

Forquilhinha 27.621

Grdo Para 6.621
Gravatal 11.652
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Icara 58.055
Imarui 9.764
Imbituba 45.711
Jacinto Machado 10.337
Jaguaruna 20.547
Laguna 46.424
Lauro Muller 15.380
Maracaja 7.461
Meleiro 6.989
Morro da Fumaga 18.095
Morro Grande 2.884
Nova Veneza 15.515
Orleans 23.161
Passo de Torres 9.269
Pedras Grandes 3.931
Pescaria Brava 10.225
Praia Grande 7.305
Rio Fortuna 4.630
Sangao 13.128
Santa Rosa de Lima 2.151
Santa Rosa do Sul 8.397
S&o Jodo do Sul 7.332
Sédo Ludgero 13.886
S&o Martinho 3.162
Siderépolis 14.176
Sombrio 31.084
Timbé do Sul 5.338
Treviso 4.002
Treze de Maio 7.104
Tubardo 107.143
Turvo 13.080
Urussanga 21.419
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TOTAL 1.027.942
Fonte: IBGE - Estimativas de populacdo 2021

As cidades com maior populacéo sao Criciuma, Tubar&o e Ararangua respectivamente,
sendo que nestas estdo localizadas as referéncias hospitalares de Alta Complexidade da
Macrorregiao Sul de Saude, sendo em Ararangua uma Habilitacao Estadual.

Destaca-se ainda que, 43,48% da populacéo se localiza na regido da Carbonifera,
36,45% se localiza na Regi&do de Laguna e 20,07 % esta localizada na Regido do Extremo Sul
Catarinense. Destes, 18 municipios com até 10.000 habitantes, 23 municipios de 10.001 ate
50.000 mil habitantes, 03 municipios de 50.001 até 150 000 habitantes e 01 municipio com
mais de 150.000 habitantes.

Quadro 02 - Populacao Estimada por Sexo - Macrorregiao de Saude Sul

Populacéo Total Sexo masculino Sexo feminino
1.027.942 509.087 518.855
Fonte: 2000 A 2021 Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da
Saude/SVSA/DAENT/CGIAE.

Observando o Quadro 02, identifica-se ligeira concentracdo da populacéo de sexo feminino em

relacéo a masculina na Macrorregiao Sul.

Quadro 03 - Populacao Residente Por Faixa Etaria - Macrorregiao de Saude Sul

Faixa Etaria Populagdo
Menor 1 ano 12.946
1a4 anos 65.686
5a9ganos 64.556
10 a 14 anos 60.862
15 a 19 anos 61.223
20 a 29 anos 153.210
30 a 39 anos 171.633
40 a 49 anos 139.682
5a 59 anos 136.876
60 a 69 anos 100.311
70 a 79 anos 50.983
80 anos e mais 22.920

Fonte: IBGE 2021
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A partir da analise dos dados, podemos observar que, ocorre uma maior concentracao

no numero de populacdo nas faixas etarias a partir de 20 anos, seguindo apresentando espiral

crescente até 39 anos.

Tambeém pode-se identificar que as faixas etarias entre 40 e 69 anos apresentam

grande concentracdo de individuos. Sendo menor identificada na faixa etaria menor que 01

anos e acima de 80 anos. Isto caracteriza a predominac&do da populacdo adulto jovem na

macro regiao.

Quadro 04: Rendimento Médio Mensal Real- Santa Catarina

ariavel - Rendimento médio mensal real das pessoas de 14 anos ou
mais de idade ocupadas na semana de referéncia com rendimento de
rabalho, efetivamente recebido no trabalho principal (Reais)

Dd DOT DO

ente recebido D

Posicdo na ocupat;go no trabalho principal - Total

Unidade
da Trimestre
Federacdo
) J0 30 _

12 trimestre Eimeste s knectie 42 trimestre
O 2022 2022 oBes

santa 3322 3038 3184 3287

Catarina

trimestral

Fonte: IBGE - Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios Continua

As informacgdes estdo disponiveis no site hitps://sidra.ibge.gov.br/pesquisa/pnadct/tabelas .

Observa-se que o rendimento medio real mensal das pessoas ocupadas em Santa

Catarina esta acima do valor estabelecido no salario minimo nacional.

Quadro 05: Proporcao de Pessoas com Baixa Renda - Santa Catarina

% populagdo com renda < 1/2 SM% populagdo com renda < 1/4 SMPopulacdo com renda
< 1/2 SMPopulacdo com renda < 1/4 SMPopulacdo total por Macrorregido de Saude

Macrorregido de Saude: 4210 SUL

Periodo:2010

Macrorr
egido de
Saude

%_populagdo_com_renda_<_1/2_SM

%_populagdo_com_renda_<_1/4_SM
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4210 12,92 3,73
SUL

Total 12,92 3,73

Fonte: IBGE - Censos Demograficos

Notas:

O salario minimo do ultimo ano para o qual a série esta sendo calculada torna-se a referéncia
para toda a série. Esse valor é corrigido

para todos com base no INPC de julho de 2010, alterando o valor da linha de pobreza e
consequentemente a proporcdo de pobres.

Nesta tabela, o valor de referéncia, salario minimo de 2010, é de R$ 510,00.

Fonte: IBGE - 2010

No quadro 05, a proporcao de pessoas com baixa renda foi calculada a partir da
referéncia de valores de salario minimo do ano de 2010, sendo que 3,73% da populacao

naquele momento viviam com menos de "4 de salario minimo.

Quadro 06: Taxa de Desemprego - Santa Catarina

Tabela 6397 - Taxas de desocupacdo e de subutilizacdo da forga
de trabalho, na semana de referéncia, das pessoas de 14 anos ou

| mais de idade, por grupo de idade
Variavel - Taxa de desocupagao, na semana de referéncia, das
pessoas de 14 anos ou mais de idade (%)
Grupo de idade - Total

Trimestre

|Unidade da > 20 30 40

Federacdo ;;;gm estre | rimestre [trimestre [trimestre
2022 2022 2022

Santa Catarina S35 7 3.9 3,8 o
Fonte: IBGE - Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios
Continua trimestral

No Quadro 06 pode-se observar na Macrorregido Sul a relacdo da taxa de

desocupacao para pessoas com 14 anos ou mais.

Quadro 07 - indice de Desenvolvimento Humano - IDH (ano 2010) e Produto
Interno Bruto PIB per capita (ano 2021) por Municipio na Macrorregiao de Saude
Sul

MUNICIPIO IDH PIB per capita
Ararangua 0,760 R$ 30.024,90
Armazém 0,770 R$ 26.286,33

Balneario Arroio do Silva 0,746 RS 14.574 .67
Balneario Gaivota 0,728 R$ 16.230,67
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Balneario Rincédo SEM VALOR R$ 20.891,76
Braco do Norte 0,778 R$ 42.636,52
Capivari de Baixo 0,767 R$ 50.510,96
Cocal do Sul 0,780 R$ 42.041,00
Criciima 0,788 R$ 40.518,91
Ermo 0,726 R$ 58.397,14
Forquilhinha 0,753 R$ 35.971,52
Gréo Para 0,736 R$ 39.952,1
Gravatal 0,757 R$ 24.984,77
Icara 0,741 R$ 48.482,56
Imarui 0,667 R$ 23.847,12
Imbituba 0,765 R$ 47.432,32
Jacinto Machado 0,716 R$ 43.845,99
Jaguaruna 0,721 R$ 40.101,96
Laguna 0,752 R$ 20.877,14
Lauro Muller 0,735 R$ 26.925,99
Maracaja 0,768 R$ 30.083,4
Meleiro 0,738 R$ 38.969,74
Morro da Fumaca 0,738 R$ 39.463,16
Morro Grande 0,701 R$ 39.796,15
Nova Veneza 0,768 R$ 52.808,65
Orleans 0,755 RS$ 42.445,72
Passo de Torres 0,720 R$ 22.261,17
Pedras Grandes 0,728 R$ 54.543,18
Pescaria Brava sem dados R$ 10.600,01
Praia Grande 0,718 R$ 26.019,03
Rio Fortuna 0,806 R$ 49.289,41
Sangéo 0,700 R$ 28.094,47
Santa Rosa de Lima 0,757 R$ 30.252,72
Santa Rosa do Sul 0,705 R$ 18.227,11




Sé&o Jodo do Sul 0,695 R$ 32.637,21
Sdo Ludgero 0,755 R$ 56.583,77
Sédo Martinho 0,742 R$ 28.258,76

Sideroépolis 0,774 R$ 43.656,47
Sombrio 0,728 RS 25.497,26
Timbé do Sul 0,720 R$ 26.685,31
Treviso 0,774 R$ 61.845,38
Treze de Maio 0,729 R$ 23.523,56
Tubaréo 0,796 R$ 37.995,67
Turvo 0,740 R$ 49.618,15
Urussanga 0,772 R$ 42.812,27

Fonte: IBGE, 2010, 2021.

Podemos observar que na Macrorregido Sul de Santa Catarina o menor IDH é de 0,667
e 0 maior de 0,806, estando na média Estadual. E o Produto Interno Bruto PIB per capita
menor de acordo com a estimativa € do municipio de Pescaria Brava com R$10.600,01,
sendo o maior PIB da Macrorregido o do municipio de Treviso R$ 61.845,38.

Quadro 08: Taxa de Analfabetismo - Santa Catarina

Taxa de analfabetismo das pessoas de
15 anos ou mais de |dade

2,2 x

]
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1
]
1
I
]
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]
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.
I

Fonte:https://painel.ibge.gov.br/pnadc/ - consulta em 12/06/2023.

Observamos que 2,2% dos habitantes de Santa Catarina se encontravam em situacéo de
analfabetismo. E abaixo ja observamos que a taxa de escolaridade da populacéo de 15a 17
anos e de 93,1%.



Quadro 09: Escolaridade por grupo de idade - Santa Catarina

Taxa de escolarizacdo por grupo de -
idade =
DeOa3anos De 4e5anos
W 486 - W 934:

De 6 a 14 anos De 15a 17 anos
W o94- 93,1 %

80
60

40

20
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Fonte: htips://painel.ibge.gov.br/pnadc/ - consulta em 12/06/2023

Quadro 10: Instalacdes Sanitarias - Santa Catarina

Domicilios por Macrorregido de Saude

Macrorregido de Saude: 4210 SUL

Periodo:2010

Macrorregido de Saude Domicilios
4210 SUL 291.346
Total 291.346

Fonte: IBGE, 2010

Observa-se que 291.346 domicilios da Macrorregido Sul de Santa Catarina no ano de

2010 tinham instalacdes sanitarias.



4.2 DADOS EPIDEMIOLOGICOS

Conhecer o perfil epidemiolégico da macrorregido de saude € importante para
organizar a rede de assisténcia que atenda os usuarios na area de urgéncia e emergéencia.
Apesar dos dados do IBGE terem a ultima atualizacdo em 2012, € possivel definir as
necessidades de servicos e planejar acdes com embasamento nos dados epidemioldgicos.
Os dados apresentados sdo do ano de 2022, ano subsequente a pandemia da Covid 19,
mas com restabelecimento dos atendimentos realizados pelos servicos de saude.

Quadro 11: Morbidade por carater de atendimento (urgéncia e eletivo)

Morbidade Hospitalar do SUS - por local de internagao,2022
Santa Catarina AlH aprovadas por Regido de Saude (CIR) e Carater atendimento
Regido de Saude (CIR): 42014 Extremo Sul Catarinense, 42015 Carbonifera, 42016 Laguna

Regiao de Saude (CIR) Eletivo Urgéncia Total

42014 Extremo Sul Catarinense 6.430 12.544 18.974
42015 Carbonifera 7.246 26.694 33.940
42016 Laguna 4.800 24.377 29.177
Total 18476 63615 82091

Fonte: Ministério da Saude - Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)

Conforme tabela acima, podemos observar que as internacées por carater de
urgéncia sado as que predominam na macrorregidao Sul, com 63.615 internacdes.
Observa-se que, por carater de atendimento, as morbidades na urgéncia tém maior
incidéncia de internacbes na Regido Carbonifera, sendo o total 26.694 atendimentos. E as
internac6es por morbidades eletivas também mais incidentes na Regido Carbonifera, com
o total de 7.246 internacdes. Os atendimentos em geral estdo presentes em maior numero
na propria Regiao Carbonifera, com 33.940 internacGes entre eletivas e urgentes.

Quadro 12: Morbidade Hospitalar do SUS - CID10 - por local de internacao -

Santa Catarina

Morbidade Hospitalar do SUS - por local de internagao - Santa Catarina
AlH aprovadas por Lista Morb. CID-10 e Regido de Saude (CIR)
Regido de Saude (CIR): 42014 Extremo Sul Catarinense, 42015 Carbonifera, 42016 Laguna
Carater atendimento: Eletivo, Urgéncia - Periodo:2022

Extremo
Lista Morb CID-10 Sul Carbonifera | Laguna | Total
01 Algumas doencas infecciosas e parasitarias 970 1.581 2.195 4.746

02 Neoplasias (tumores) 544 3.242 2.302 6.088

%]



03 Doencas sangue érgdos hemat e transt 148 255 215 618
imunitar

04 Doencas enddcrinas nutricionais e 425 524 633 1582
metabolicas

05 Transtornos mentais e comportamentais 611 891 894 2306
06 Doencas do sistema nervoso 519 743 543 1.805
07 Doencas do olho e anexos 2 9 6 17
08 Doencas do ouvido e da apdfise mastoide 17 36 105 158
09 Doencas do aparelho circulatério 1.596 3.773 3.179 8.548
10 Doencas do aparelho respiratério 2.522 4532 3.498 10.552
11 Doencas do aparelho digestivo 2.716 3.258 3.804 9.778
12 Doencas da pele e do tecido subcutaneo 316 507 644 1.467
13 Doencas sist osteomuscular e tec conjuntivo 932 780 730 2442
14 Doencas do aparelho geniturinario 1.696 2.689 2.485 6.870
15 Gravidez parto e puerpério 2.099 5.185 3.524 10.808
16 Algumas afec originadas no periodo 269 426 600 1.205
perinatal

17 Malf cong deformid e anomalias 68 239 81 388
cromossémicas

18 Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 353 766 654 1.773
19 LesGes enven e alg out conseq causas 1.524 3.468 2.838 7.830
externas

20 Causas externas de morbidade e - - - 0
mortalidade

21 Contatos com servicos de saude 1.647 1.036 247 2930
TOTAL 18.974 33.940 29.177 | 82.091

Fonte: Ministério da Saude - Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)

De acordo com tabela acima o numero de internacdes por morbidade em maior
quantidade é Gravidez, parto e puerpério, com 5.185 internacdes na Regido Carbonifera
seguido por 4.532 internacdes por Doengas do aparelho respiratério na mesma regiéo de

saude.

As regides Carbonifera e de Laguna possuem hospital de alta complexidade,
justificando o maior numero de internacdes, por atender a populac&o alem do seu territorio
regional. No quadro apresentado também podemos observar que ha grande numero de
internacGes por morbidade que s&o consideradas as principais causas de internacao no
pais, como as doencas cardiovasculares, neoplasias, do aparelho digestivo. De acordo



com a morbidade e tratamento exigido, ha necessidade de atendimento em hospitais com

maior nivel de complexidade.

Quadro 13: Agravos relacionados a linha de cuidados prioritarios

Morbidade Hospitalar do SUS - por local de residéncia - Santa Catarina, 2022.

Internagdes, Carater atendimento: Eletivo, Urgéncia
Lista Morb. CID-10: |IAM, AVC Traumatismo do olho e da orbita ocular, Traumatismo intracraniano,
Traumatismo de outros érgdos internos, Lesdes esmag amput traumat reg esp e multip corpo

Lista Morb CID-10 Eletivo | Urgéncia Total
09 Doengas do aparelho circulatério 132 8257 8389
Infarto agudo do miocardio 121 7478 7599
Infarto cerebral " 779 790

19 Lesdes enven e alg out conseq causas externas 129 5734 5863
Traumatismo do olho e da érbita ocular 1 145 146

Traumatismo intracraniano 47 3346 3393
Traumatismo de outros 6rgdos internos 32 1395 1427
Lesdes esmag amput traumat reg esp e mult corpo 49 848 897

Total 261 13991 14252

Fonte: Ministério da Saude - Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)

Conforme tabela acima, as internacdes por morbidade na linha de cuidados
prioritarios sdo as doencas do aparelho circulatorio, AVC e IAM, sendo 8257 internacdes
com atendimento pela urgéncia e, as internacdes por lesdes de carater eletivo, totalizando
132 internacdes. Os traumatismos de orbita ocular, intracranianos, érgaos internos e lesdes
com amputacdes com internacdes, totalizaram 5734 internacées em carater urgente e 129

internacdes em carater eletivo.

Quadro 14: Mortalidade Geral — Santa Catarina — Obitos por Causa
Evitabilidade: Infarto Agudo do miocardio e doengas cerebrovasculares

Mortalidade Geral - Santa Catarina - CID 10

Obito por Causa Evitabilidade

Causa Evitabilidade: Infarto agudo do miocardio, D.
cerebrovasculares

Macrorregiao de Residéncia: 4206 Sul
Periodo:2022

Obito Proporgao de
Causa Evitabilidade mortalidade
Infarto agudo do miocardio 534 6.8
D. cerebrovasculares 563 7.2
Causas externas 598 7.6

1695 21,6

Total

Fonte: Ministério da Saude - Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS), 2023



Considerando a populacdo residente estimada pelo IBGE para 2021, a
Macrorregiao Sul possui um total de 1.027.942 habitantes. A partir deste dado, realizou-se o
calculo de mortalidade, considerando a mortalidade total por grupo de causas, que foi de 7853
obitos em 2022 (DIVE/SES/SIM). Segundo dados apresentados acima percebe-se que a
proporcéo de obito por infarto agudo do miocardio foi de 6,8%, a proporcéo de 7,2% de obitos
por doencas cerebrovasculares € 7,6% de oObitos por causas externas.

A proporcéo de doencas de causas evitaveis sempre devem ser avaliadas pelos
municipios para planejamento e desenvolvimento de acdes preventivas na rede de atencéo a
saude, no sentido de diminuir sua incidéncia. Alem da prevencao, € importante pensar tambem
na rede hospitalar para atendimento dos casos que geram internacdo e/ou realizacdo de
procedimentos relacionados.

Atualmente, dois hospitais da Macro s&o habilitados pelo Ministério da Saude nos
servicos de Alta Complexidade, estando localizados em Tubar&o e Criciuma, que atendem os
45 municipios da Macro, conforme termo de referéncia.

No entanto, os dois hospitais da Macrorregidao Habilitados pelo Ministério da Saude
nos servicos de Alta Complexidade, possuem uma demanda excedente, que acumulou ao
longo dos anos uma demanda consideravel de pacientes em fila aguardando por atendimento
especializado. Neste sentido, o Estado de Santa Catarina, deliberou em CIB a Deliberacao
008/CIB/SES/2023, a Habilitacdo Estadual de Ortopedia Alta Complexidade, que por meio da
Portaria n° 257/2023 autorizou a habilitacdo estadual em alta complexidade em traumato
ortopedia do Hospital Regional de Ararangua Deputado Affonso Ghizzo. Neste momento, esta
habilitacdo n&o vincula delimitacdo territorial de atendimento e busca agilizar o atendimento

represado das cirurgias eletivas de alta complexidade.

Quadro 15: Mortalidade Geral- Santa Catarina- obitos por Causas Externas

Mortalidade Geral - Santa Catarina - CID 10

Obito por Causas Externas

Macrorregiao de Residéncia: 4206 Sul

Periodo:2022

Causas Externas Obito
Acidentes de Transportes 183
Acidentes-Quedas 116
Acidentes-exposicdo a forgas inanimadas 10
Acidentes-Afogamento 25
Acidentes-riscos a respiragdo 33
Acidentes-exposicdo a corrente elétrica 10




Acidentes-exposicdo ao fogo e as chamas 6
Acidentes-Contato com animais e plantas venenosas 1
Acidentes-Envenenamento 2
Acidentes-Outros 1
Acidentes- Ndo especificados 0
Homicidio 63
Suicidio 125
Eventos cuja intencao € indeterminada 19
Intervencoes Legais e operacdes de guerra 0
ComplicacGes de assisténcia médica e cirurgica 3
Demais causas externas 1
Total 598

FONTE: DIVE/SES/SC, 2023.

Nos dados demonstrados acima observa-se que a frequéncia de obitos por causas

externas na macrorregidao Sul, no ano de 2022 foi de 598 obitos. Destes, os acidentes com

transportes estdo em primeiro lugar com 183 casos, suicio em segundo com 125 casos e 0s

acidentes-quedas em terceiro lugar com 116 casos registrados.

Considerando que oObitos por causas externas na macrorregiao Sul estdo em quinto

lugar dentre os principais motivos de mortalidade, destaca-se a necessidade de incentivo em

campanhas de prevencéo de acidentes de transito, maior cuidado e atencdo da rede primaria

quanto a sinalizac&o de locais perigosos, bem como acompanhamento de pessoa incapaz ou

com alto risco de queda como idosos e criancas.

Cabe salientar o alto numero de obitos por suicidio (125) e homicidio (63), que requer

neste ambito, acbes compartilhadas em servicos da rede de atencdo a saude mental da

macrorregiao.

Quadro 16: Mortalidade Geral- Santa Catarina- COVID-19

Macrorregiéo de Ocorréncia: 4206 Sul

Periodo:2022

Obito por Causa COVID19 e Macrorregido Ocorréncia Obito
OBITO POR COVID19 325
OBITO POS COVID 1
Obito Materno COVID 0
Total 326




FONTE: DIVE/SES/SC, 2023.

Conforme os dados apresentados, os 326 obitos por COVID-19, apesar da reducdo

guando comparado ao cenario de 2019, verifica-se que as doencas do aparelho respiratorio

ocuparam a 3% causa de oObito na macrorregido sul, revelando a. importéancia de manter os

incentivos para prevencéo das doencas respiratorios, mesmo em um cenario de pés pandemia.

Quadro 17: Mortalidade proporcional por grupo de causas (Capitulos do CID 10)

Obito por Causas Capitulos Cid 10 Quantidade Mortalidade
Macrorregiao de Residéncia: 4206 Sul (proporgao)
Periodo 2022
Alg dc¢as infecciosas e parasitarias 622 7,92
Neoplasias (tumores) 1443 18,38
Doengas sangue érgdos hemat e transt imunitar 26 0,33
Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 373 475
Transtornos mentais e comportamentais 58 0,74
Doengas do sistema nervoso 289 3,68
Doengas do olho e anexos 0 0,00
Doengas do ouvido e da apofise mastoide 0 0,00
Doengas do aparelho circulatério 2418 30,79
Doengas do aparelho respiratério 1112 14,16
Doengas do aparelho digestivo 371 472
Doengas da pele e do tecido subcutédneo 41 0,52
Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 30 0,38
Doengas do aparelho geniturinario 234 2,98
Gravidez parto e puerpério 2 0,03
Algumas afec originadas no periodo perinatal 77 0,98
Anomalias congénitas 50 0,64
Mal Definidas 109 1,39
Causas externas 598 7,61
Total 7853 100,00

FONTE: DIVE/SES/SC, 2023.



A tabela acima indica um numero grande de obitos devido a doencas do aparelho

circulatorio, o total 24189 obitos, bem como as neoplasias que estdo em segundo lugar de

incidéncia (1.443) e as doencas respiratorias em terceiro lugar (1.112).

Quadro 18: Numero de internacées na Macrorregiao Sul

Internacdes segundo Ano/més Internacdes
processamento - Macrorregido de Saude:

4210 SUL

Periodo: 2022

..Janeiro/2022 6.261
..Fevereiro/2022 6.127
..Marco/2022 7.014
_Abril/2022 6.808
..Maio/2022 7.470
..Junho/2022 7.173
..Julho/2022 7.131
..Agosto/2022 7.642
..Setembro/2022 7.321
..Qutubro/2022 7.447
..Novembro/2022 7.213
..Dezembro/2022 6.584
TOTAL 84.191

Fonte: Ministério da Saude - Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)

No quadro de internacbes nos hospitais da Macrorregiao Sul observa-se numero

aproximado entre 6.000 e 7.000 més, tendo destaque maior no més de agosto com 7.642 e

menor numero no més de fevereiro, com 6.127 internacées.

Quadro 19: Leitos de internagcao na Macrorregiao Sul

CNES - Recursos Fisicos - Hospitalar - Leitos de internagao - Santa Catarina-

Macrorregiao de Saude: 4210 SUL 2022

Ano/més compet. Qtd_SUS
2022/jan 1.667
2022/fev 1.667
2022/mar 1.679
2022/abr 1.674
2022/mai 1.654
2022/jun 1.638
2022/jul 1.689
2022/ago 1.688
2022/set 1.688
2022/out 1.669
2022/nov 1.669
2022/dez 1.669

Fonte: Ministério da Saude - Cadastro Nacional dos Estabelecimentos de Saude do Brasil —

CNES



Quadro 19.1: Leitos de Unidade de Terapia Intensiva, Macrorregiao Sul, 2023.

UNIDADE HOSPITALAR MUNICIPIO UTI ADULTO
sus PRIVADO

DOM JOAQUIM SOMBRIO 10 0
REGIONAL ARARANGUA ARARANGUA 20 0
MATERNO INFANTIL SANTA

CATARINA CRICIUMA 0 0
SAO JOSE CRICIUMA 30 5
UNIMED CRICIUMA 0 8
SAO JOAO BATISTA CRICIUMA 0 6
SAO DONATO ICARA 20 0
NOSSA SENHORA DA CONCEICAO |TUBARAO 25 5
CARIDADE S B J DOS PASSOS LAGUNA 10 0
SAO CAMILO IMBITUBA 10 0
SOCIMED TUBARAO 0 10
TOTAL 125 34

Fonte: SES leitos e Cadastro Nacional dos Estabelecimentos de Saude do Brasil - CNES

No ano de 2020 teve inicio em marco, a pandemia da Covid19 e, na medida em que 0s
recursos de leitos especificos para cuidados de pacientes com suspeita ou caso confirmado
necessitavam permanecer internados, houve aprovacdo de criacdo de novos leitos para
atender esta demanda. Foram criados leitos clinicos e de UTI para covid19. Em algumas
instituicdes houve abertura de novos leitos, em outras foram adaptados em novos setores ou
transformados em leitos de internacéo para Covid (clinico ou terapia intensiva). Destacamos
gue a maior demanda que trouxe preocupacéo para todas as regides foi a escassez de leitos
de terapia intensiva. Assim, na Macrorregido houve acréscimo de leitos de UTIl Covid nos
hospitais de maior porte, chegando a atingir em periodo de “pico” epidemioldgico, o acréscimo
de 85 leitos de UTI.

O evento da pandemia trouxe a tona a situacé&o de crise sanitaria, conforme relato
publicado no portal pela Fundac&o Oswaldo Cruz (FIOCRUZ) em 8/5/2020. O Brasil se deparou
com cenario alarmante, tendo cerca de 13,6 leitos de UTI SUS disponiveis para cada 100.000
habitantes, enquanto setor privado tinha cerca de 62,6. A relacdo entre SUS e privado,
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segundo a AMIB, era de 14 publicos para 49 privados, tendo estados com menos leitos que
estes, caracterizando a desigualdade no sistema de saude brasileiro(FIOCRUZ,2020).

A disponibilidade de leitos na Macrorregiao Sul, de acordo com o Cadastro Nacional dos
Estabelecimentos de Saude do Brasil foi em média de 1670 leitos (QUADRO 19). Referente
aos leitos de UTI, atualmente, na Macrorregido Sul existem 07 hospitais com leitos de UTI
geral, totalizando 125 leitos pelo SUS, ampliacdo de 55 leitos. Segundo a AMIB (Associacéo de
Medicina Intensiva Brasileira), a OMS (Organizacdo Mundial da Saude) e Ministério da Saude,a
proporcéo ideal de leitos de UTI € de 1 a 3 leitos a cada 10 mil habitantes. Considerando a
populacédo estimada de 1.027.942 (um milh&o, vinte e sete mil e duzentos e quarenta e dois) ,
0 numero ideal de leitos de terapia intensiva para Macrorregidao sul, se considerarmos pelo
menos 2 leitos para cada 10 mil habitantes, o total ideal para macrorregiao € de 205,58 leitos.
Deste modo, analisando o quantitativo de leitos de UTI (atualmente, pelos dados do CNES,
existem 159 leitos, considerando os 125 leitos SUS e os 34 leitos privados presentes na
macrorregido). Pela recomendacdo da ONS e MS, a Macrorregido possui a necessidade de
mais 46,58 leitos.

Quadro 20: Numero de leitos existentes na Macrorregiao Sul

CNES - Recursos Fisicos - Hospitalar - Leitos de internagao - Santa Catarina
Qtd SUS por Ano/més comp. Macrorregiao de Saude: 4210 SUL Periodo:2022
Ano/més compet. Qtd_SUS n° hosp. SUS/1000 hab
2022/jan 1.667 1,62
2022/fev 1.667 1,62
2022/mar 1.679 1,63
2022/abr 1.674 1,63
2022/mai 1.654 1,61
2022/jun 1.638 1,59
2022/jul 1.689 1,64
2022/ago 1.688 1,64
2022/set 1.688 1,64
2022/out 1.669 1,62
2022/nov 1.669 1,62
2022/dez 1.669 1,62
Média Ano 1671 1,62
Total de habitantes 1.027.942 726,6193

Fonte: Ministério da Saude - Cadastro Nacional dos Estabelecimentos de Saude do Brasil - CNES

O indice preconizado pela OMS (Organizacdo Mundial de Saude) € de 3 a 5 leitos para
cada mil habitantes. O quadro acima apresenta numero de leitos SUS no ano de 2022 nos
hospitais da Macrorregido Sul, tendo a media/ano de 1,6 leitos para cada 1000 habitantes,
estando abaixo do ideal.

Quadro 21: Taxa de Ocupacao Hospitalar da Macrorregiao Sul por més de
atendimento, 2022. Macrorregiao Sul.

Més/Ano Quantidade Média Qtde leito SUS Taxa Ocupagao
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Competéncia Internagao/ meés Internagaol/dia
de atendimento (considerado 30
dias/més)

janeiro/2022 6.261 209 1.667 12,5
fevereiro/2022 6.127 204 1.667 12,3
margo/2022 7.014 234 1.679 13,9
abril/2022 6.808 227 1.674 13,6
maio/2022 7.470 249 1.654 15,1
junho/2022 7171 239 1.638 14,6
julho/2022 7.128 238 1.689 14,1
agosto/2022 7610 254 1.688 15,0
setembro/2022 7.047 235 1.688 13,9
outubro/2022 5541 185 1.669 11,1
novembro/2022 4.844 161 1.669 9,7
dezembro/2022 3.251 108 1.669 6,5
Média/2022 6356 212 1.671 12,7

Fonte: Ministério da Saude - Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)

Para obter a taxa de ocupac&o hospitalar, a formula utilizada € o numero de

internac6es/més dividido pelo numero de leitos existentes no mesmo periodo e multiplicado por
100 : ( n° de internactes/n® de leitos)*100.

No quadro acima, observa-se que o maior numero de internacdes em 2022
aconteceram nos meses de maio a agosto de 2022, periodo correspondente as estactes de
outono e inverno, onde prevalecem as doencas respiratorias.

Quadro 22: Taxa de ocupacdo e média de permanéncia mensal por més de
atendimento, 2022. Macrorregiao Sul.

Més/Ano Competéncia Tx de ocupacdo — média Média de permanéncia (dias)
mensal por local de residencia-
Macrorregido Sul
janeiro/2022 12,5 4,3
fevereiro/2022 12,3 4.1
margo/2022 13,9 4,1
abril/2022 13,6 4.2
maio/2022 15,1 4,1
junho/2022 14,6 4.3
julho/2022 14,1 4,2
agosto/2022 15,0 3,9
setembro/2022 13,9 3,5
outubro/2022 11,1 3.3
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novembro/2022 9,7 3,0
dezembro/2022 6,5 25
Média/2022 12,7 3,79

Fonte: Ministério da Saude - Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)

De acordo com os dados obtidos de internacdes, para calculo da media de permanéncia

dos pacientes € utilizado a férmula: soma dos dias de permanéncia na clinica dos pacientes,

dividido pelo total de leitos no mesmo periodo e multiplicado por 100. (Tx ocupagédo Hospitalar-

média mensal/leitos do periodo *100).

No quadro acima, a média mensal do ano foi de 3,79 dias de internacéo. Nao se

observa diferenca expressiva de media de internac&o durante o ano de 2022, variando de 2,5

no més de dezembro a 4,3 dias de internac&o hospitalar visualizadas nos meses de janeiro e

junho.



4.3 DIMENSIONAMENTO DAS DEMANDAS DE URGENCIA SUS

Abaixo encontram-se o0s quadros com as demandas de atendimentos nas Portas

Hospitalares e das Unidades de Pronto Atendimentos- UPAS. Os dados estao estratificados

conforme protocolo de acolhimento e estratificacdo de risco — PCACR utilizado e o percentual

de atendimentos de Urgéncia oriundos de outros municipios.

Quadro 23: Numero total do procedimento de acolhimento com classificacao de
risco estratificado por cores:

PORTA DE ENTRADA HRA - ARARANGUA 2022

% +mas HP=

Origem por Municipio Atendimentos
Pronto Socorro

Outras Cidades

HOSPITAL REGIONAL DEPUTADO AFFONSO GHIZZO DE ARARANGUA

MAI

JUN

Ano 2022
JuL AGOD

SET

outr

Total Atendimentos Geral (incluso Ararangué)

3264

3828

3574

Atendimentos por Classificagdo
Pronto Socorro

HOSPITAL REGIONAL DEPUTADO AFFONSO GHIZZO DE ARARANGUA

Ano 2022
JUL AGO

PORTA ENTRADA HOSPITAL NOSSA SENHORA DA CONCEICAO - TUBARAO

2022
e

me::’m aciml_jdm Pacientes admitidosﬂna
Classicagll cor VRS ChasRicacio
Amarelo

JAN 327 3.193 1.256 677 61 142
FEV 194 2.250 1.085 552 51 173
MAR 232 2.942 1.374 599 43 233
ABR 222 3.130 1.335 847 53 201
MAI 156 2.852 1.212 970 60 292
JUN 177 2.612 1.250 1.021 66 268
JUL 193 2.498 1.389 1.223 52 244
AGO 218 2.267 1.390 988 57 299
SET 161 2.298 1.436 994 42 254
ouTt 256 2.570 1.588 865 55 285
NOV 240 2.771 1.663 829 54 267
DEZ 184 2.642 1.676 865 50 282
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PORTA DE ENTRADA HOSPITAL SAO DONATO -ICARA

MES / CLASSIFISSICACAO

JANEIRO 50 113 1142 2346 107 3758
FEVEREIRO 16 63 1221 1628 135 3063
MARCO 14 58 1237 2535 176 4020
ABRIL 29 38 13598 2467 188 4121
MAIO 71 108 1334 2833 188 4535
JUNHO 58 140 1288 2459 145 4091
JULHO 75 117 1227 2807 255 4481
AGOSTO 42 120 1064 2312 120 3658
SETEMBRO 27 86 982 2328 107 3530
CUTUBRO 37 93 1107 2407 165 3809
NOVEMBRO 10 78 1182 2578 167 4016
DEZEMBRO 11 57 1226 2614 216 4124
TOTAL 441 1071 14408 29315 1971

PORTA DE ENTRADA HOSPITAL SANTA TERESINHA- BRACO DO NORTE

HOSPITAL SANTA TERESINHA
CNES 2665883

Atendimento no Pronto Socorro por
Classificagdo de Risco - 2022

Emergéncia 230 0,53%
Muito Urgente 2650 6,11%
%ente 17892 41,26%
Pouco Urgente 20370 46,98%
Ndo Urgente 2051 4,73%
Outros 168 0,39%
43361 100,00%
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PORTA DE ENTRADA HOSPITAL SAO JOSE - CRICIUMA

Tempo total de esperalp . i admitidos no| Faciemies admitidos | oo o simifidosno |  Pacientes admitidos
2022 - gl EMERG - poEMERG. . |\ (FRG _ Classificagio | EMERG r
e | — s
JAN 344 7 1229 1449 54
Fev 293 20 1064 1468 66
Mar 267 13 1170 2066 2
Abr 258 9 1230 1807 94
Mai 293 12 1380 1952 54
Jas 4.06 % 1325 1.550 60
Jul 476 34 1346 1388 6
Ago 49 13 1173 2017 91
Set 34 1 1232 1812 73
Out 35 10 1.548 1731 7
Nov 34 3! 1.597 1.743 75
Dez 371 2 1.683 1699 66

PORTA DE ENTRADA HOSPITAL SENHOR BOM JESUS DOS PASSOS - LAGUNA
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PORTA DE ENTRADA HOSPITAL DOM JOAQUIM - SOMBRIO 2022

Janeiro 5959 292 4697 909 61
Fevereiro 4031 232 3042 685 72
Margo 4423 31 3702 645 45
Abril 4521 13 3952 492 64
Maio 5396 115 4461 752 68
Junho 4666 118 3695 803 50
Julho 4355 120 3481 708 46
Agosto 3725 77 2851 738 59
Setembro 3946 37 3202 665 42
QOutubro 4105 42 3284 727 52
Novembro 4189 98 3135 907 439
Dezembro 4499 72 3504 846 7
PORTA ENTRADA UPA ARARANGUA - EXTREMO SUL
Tempo total | Tempo total
Atendimento Total de Total de Total de de esperana | de esperana | Tempo total
total de atendimentos na | atendimentos na | atendimentos | EMERG - EMERG - | deesperana
pacientes no EMERG - EMERG - na EMERG - | Classificagd | Classificagd | EMERG -
Pronto Classificacdo cor | Classificacdo cor | Classificagdo o cor 0 cor Clazsificagdo
MES/ANO | atendimento i i cor Amarelo cor Branco
01/01/22 12958 1750 7839 2292 477 1 564
01/62/22 7335 432 4624 1556 228 2 464
01/03/22 7465 301 4828 1692 199 4 440
01/04/22 7612 172 4682 1962 275 1 505
01/05/22 0324 486 5091 2528 610 5 576
01/06/22 8685 506 4896 2257 535 8 473
01/67/22 8018 328 4555 2020 533 21 544
01/08/22 63501 117 363 1851 431 4 450
01/09/22 6461 103 3838 1769 320 7 421
01/10/22 6742 110 3698 1885 3698 2 580
01/11/22 7538 260 4411 1842 543 1 476
01/12/22 8673 382 5565 1778 420 3 484

OBS: Pacientes atendidos na classificacdo de cor Branco, sédo eletivos (curativos ou

medicagoes externas)

37



VESAND Tempo total
Ty Atendimento Total de Total de Total de Tempo total de |de esperana
total de atendimentos na | atendimentos | atendimentos na espera na EMERG -
Pacientes | pacientes no EMERG - na EMERG - EMERG - EMERG - |Classificaci
de outros Pronto Classificagdo [ Classificagdo | Classificagdo | Classificagdo 0 cor
municipios | atendimento cor i cor i cor Amarelo | cor Daranja | NEEEIN
01/01/22 710 66 373 186 56 0
01/62/22 438 17 227 143 26 1
01/03/22 488 17 289 155 17 0
01/04/22 595 5 359 184 28 0
01/05/22 694 17 371 173 54 0
01/06/22 753 24 438 197 59 0
01/07/22 542 18 264 188 37 0
01/08/22 568 g 308 121 50 0
01/09/22 616 7 365 199 31 0
01/10/22 560 8 326 198 43 0
01/11/22 605 15 345 186 50 0
01/12/22 741 22 421 190 74 1

PORTA ENTRADA UPAs CRICIUMA - CARBONIFERA

UPA DO RIO MAINA - JOSE MARCOMIN 2022
Total 88073

Nao Urgente 4928

Pouco Urgente 59463

Urgente 18628

Muito urgente 4973

Emergéncia 81

UPA - UNIDADE DE PRONTO ATENDIMENTO CRICIUMA 2022 (Préspera)
Total 118333

Nao Urgente 6233

Pouco Urgente 85366

Urgente 23667

Muito urgente 3036

Emergéncia 31

De acordo com apresentado acima referente as Portas de Entrada, observa-se
que ha grande numero de atendimentos classificados como ndo urgentes. Destaca-se
a importancia da Rede de Atencao a Saude (RAS) e organizacdo da RUE. Os numeros
apontam a necessidade da rede estar integrada e fortalecida, objetivando ampliar e

qualificar o acesso humanizado e integral aos usuarios. Neste processo, a atencao
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primaria a saude atua como porta de entrada dos usuarios dos servicos SUS e pode

auxiliar com acdes de prevengdo e promogao a saude.

Atendimento de Urgéncia oriundos de outros municipios no periodo de um ano:

Os atendimentos realizados nas principais Portas de Entrada tanto hospitalares, quanto

de Pronto Atendimento recebem demanda de varios municipios da regido.
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4.4 OFERTA DE SERVIGOS DE URGENCIA EXISTENTES

Acoes de promocao e prevengao

Em relacdo as acdes de promocéao e prevencédo e vigilancia em saude, de acordo com
Politica Nacional de Reducdo de Morbimortalidade por Acidentes e Violéncias (PNRMAV), o
projeto de reducdo da Morbimortalidade por Acidentes de Transito, a Rede Nacional de
Promocéo da Saude(PNPS) e a Portaria MS/GM n° 104, de 25 de janeiro de 2011, determina a
notificacdo compulsoria de violéncia domeéstica, sexual e outras violéncias.

Acdes voltadas a vigilancia em saude desenvolvidas nos municipios geralmente estao
previstas nos Planos Municipais de Saude, por meio de processos educativos (capacitacoes,
treinamentos e aperfeicoamentos) para os profissionais de saude (gestores e trabalhadores) e
outras areas como seguranca publica, transito, educacao e assisténcia social.

Na Macrorregido, existe um Nucleo de Prevencdo a Violéncias no municipio de
Criciuma (NUPREVIPS), que atende sua populacéo diante das situacbes de violéncia e
desenvolve acdes de promocéo e prevencéao as situacdes de violéncia. Os Centros de Atencéao
Psicossocial (CAPS) compdem rede de atencédo psicossocial e também contemplam acdes
relacionadas a prevencao de situacdes de violéncia.

Quadro 24: Obito por Causas externas

Obito por Causas Externas e Regiao de Saude de Ocorréncia, 2021
Causas Externas Regido de Saude
Extremo Sul

Catarinense Carbonifera Laguna Total
Acidentes 44 137 188 369
Acidentes de transporte 25 72 86 183
Pedestre traumatizado em um 1 3 18 22
acidente de transporte
Ciclista traumatizado em um - 8 7 15
acidente de transporte
Motociclista traumatizado em 11 27 33 71
um acidente de transporte
Ocupante automoével 9 13 23 45
traumatizado em um acidente
de transporte
Ocupante veiculo de 1 5 2 8
transporte pesado
traumatizado em acidente de
transporte
Outros acidentes de transporte 2 16 3 21
terrestre
Outros acidentes de transporte 1 - - 1
e 0s ndo especificados
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Outras causas externas de 19 65 102 186
traumatismos acidentais
Quedas 2 47 50 99
Exposicdo a forcas mecanicas - 1 1 2
inanimadas
Afogamento e submerséo 5 6 25 36
acidentais
Outros riscos acidentais a 6 10 16 32
respiracao
Exposicdo a correntes 3 - 2 5
elétricas, radiacdo e
temperaturas e pressées
extremas
Exposicdo a fumaca, ao fogo e 1 1 6 8
as chamas
Contato com animais e plantas 2 - - 2
VENenosos
Exposicdo as forgas da - - 1 1
natureza
Envenenamento acidental e - - 1 1
exposicdo a substancias
nocivas
TOTAL 108 242 254 604
Fonte: Ministério da Saude - TABNET 2021.
Quadro 25: Internacoes por grupo de causas
InternagGes por Grande Grupo Causas e Regiao de Saude (CIR), 2021-2022
Grande Grupo Causas Regido de Saude
Extremo Sul
Catarinense Carbonifera Laguna Total
Acidentes de transporte 510 1.053 1.171 2.734
Outras causas externas de 1.678 3.452 3.773 8.903
leses por acidentes
LesGes autoprovocadas 79 101 43 223
voluntariamente
Agressbes 55 54 132 241
Eventos cuja intencdo € 8 82 26 116
indeterminada
Complicagédo na 12 1.167 453 1.632
assisténcia meédica e
cirargica
Sequelas de causas 305 2 44 351
externas
Fatores suplementares - - 1 1
relacionados a outras
causas
Causas externas nao 227 441 50 718

classificadas
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TOTAL

2.874

6.352

5.693

14.919

Fonte: Ministério da Saude - TABNET 2021/2022

Quadro 26: Investigacao de violéncias

Investigacdo de violéncia doméstica, sexual
e/ou outras violéncias, ano 2021

REGIAO DE SAUDE | Quantidade
Extremo

Catarinense 220
Carbonifera 1027
Laguna 297

TOTAL 1544

Fonte: Ministério da Saude - TABNET 2021

Observa-se nos quadros acima que o maior quantitativo de obitos e internacées

hospitalares sdo ocasionados em decorréncia de acidentes de transito e suicidio.

Na regido MACROSUL quando questionado aos municipios as acdes realizadas

relacionadas a prevencao de acidentes, em quase 63,2% dos municipios nao sao

desenvolvidas, como demonstra o grafico a seguir:

Contagem de O municipio desenvolve acGes relacionadas a prevencdo de acidentes? Caso

sim, quais?

Sim. Educagdo

%

Sirn." orientagdo nas

Sim. PSE, Agbes em

Sim, algumas atividades

SIM. Conscietizagdo,
5 3%

Sim. Prevengdo das

SIM, ATRAVES DA

Nao

Fonte: Formulario Eletrénico desenvolvido Grupo Condutor Macrosul, encaminhado aos 45 municipios da
Macrorregido Sul em maio de 2023.
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Quanto ao indice de suicidios na Macrorregido observa-se segundo os graficos
abaixo que grande parte dos municipios ndo possuem Centro de Atencao Psicossocial
- CAPS, mas recebem as demandas de Saude Mental em Unidades Basicas de Saude,

Ambulatérios de Saude Mental e Hospitais.

Contagem de O municipio possui CAPS?

Sim

Fonte: Formulario Eletrénico desenvolvido Grupo Condutor Macrosul, encaminhado aos 45 municipios da
Macrorregido Sul em maio de 2023.

Fica evidente também que n&o ha acdes regionais, conforme grafico abaixo.
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Contagem de Estas acdes sao realizadas a nivel regional? Caso sim, quais?

Nio
100 0%

Fonte: Formulario Eletrénico desenvolvido Grupo Condutor Macrosul, encaminhado aos 45 municipios da
Macrorregido Sul em maio de 2023.

Contagem de Caso ndo possua CAPS, onde sdo atendidos os pacientes com demanda de
saude mental?

Sdo atendidos na ala
53%

Centro especializado de
53%

UBS
10,5%

Nucleo Multidisciplinar

1%

Equipe multiprofissional
53%

AMENT SAO ATENDIDOS NA
53% 5 3%
NAS UNIDADES BASICAS

Nas Unidades Basicas de

53%

53%

Na atengdo basica de
5.3%

UBS, Hospital e CRAS

53%

Ament
5.3%

Ja possui CAPS
263%

Psiquiatra nas UBS e
5.3%
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Fonte: Formulario Eletrénico desenvolvido Grupo Condutor Macrosul, encaminhado aos 45 municipios da
Macrorregido Sul em maio de 2023.

Sdo realizadas a¢des no municipio referente a saide mental? Caso sim, descreva.

Sim, Palestras e Sim.algumas palestras.

5,3% 53%
Sim, distribuigdo de sim, palestras de
5.3% 5,3%

Sim. Campanhas de SIM, ATRAVES DE

53% 5,3%
Sim. Setembro amarelo, Sim. Mos meses
53% 5,3%

Sim, Palestras Sim, Grupos de apoio,
53% 5.3%
Simm. Palestras nas Sim. Palestras,
53% 5,3%

Sim. Terapia individual &

5,1%

N&o
10,5% Palestras, distribuigdo
5,3%
Sim. Atendimentos em
Sim ._orientagdo nas 5,3%
3% §IM- GRUPOS DE
J 5,3%

Fonte: Formulario Eletrénico desenvolvido Grupo Condutor Macrosul, encaminhado aos 45 municipios da
Macrorregido Sul em maio de 2023.
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Qual a média de atendimentos més referente

Qual a média de atendimentos meés referente
a Saude mental? versus Municipio:

2000
1800
1600
fé 1400
é 1200
E 1000
g 800
« 600 Qual a media de
400 B atendimentos més referente
200 a Saude mental?
0
B O.0 A2 B @ OO - D PO R B
Q’\'S‘VS-::‘\V} Q;bq\o(‘é?‘xg@ T \(\‘S@Qé\- (.’5‘0"3“““9""‘% \(@}\ o« (‘b’b S
TR (_,-ago @‘,\@"Z(og«bb« NS %0 D X
F 4 90 et f LYY
< & o & F o <
&
Municipio:

Fonte: Formulario Eletrénico desenvolvido Grupo Condutor Macrosul, encaminhado aos 45 municipios da

Macrorregido Sul em maio de 2023.

Quanto as acbes desenvolvidas nos municipios relacionadas a saude mental,

Observa-se de acordo com grafico acima que parte dos municipios ndo realizam, poréem grande

maioria realizam palestras, grupos de psicoterapia, consultas com psiquiatras, psicologos, alem

de atendimento multiprofissional.
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Contagem de Em caso de urgéncias/emergéncias com pacientes de saude mental ou
psiquiatricos, quais as medidas adotadas pelo municipio?

Encaminhamento ao

R

encaminhado para hospital
5 3%

paciente & avaliado pelo

5.3%

CAPS, UPA e Pronto
53%

Pacients encaminhado

21,1%
Atendimentos no Pronto
53%
Atendimento com
5.3%
hra ATENDIMENTO
5.3% 53%

Encaminhamento a
53%

Atendimenta hospitalar e

53%

Paclentes s30 manejados

INSERGAO DE 53%
5.3% Internagdo via Sisreg
Encaminhamento a ) 53%
5.3% Encaminhamento ao

5,3%

Fonte: Formulario Eletrénico desenvolvido Grupo Condutor Macrosul, encaminhado aos 45 municipios da
Macrorregido Sul em maio de 2023.

O grafico acima demonstra as ag¢des desenvolvidas pelos municipios com a
demanda de urgéncia/emergéncias relacionadas a saude mental, na qual grande parte
encaminha a Unidade hospitalar de referéncia ou porta aberta e depois € solicitada a

vaga para regulacdo a fim de ocupacao de leito psiquiatrico.
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Contagem de Diante das acdes relacionadas a Prevencdo de Acidentes e Salude Mental, quais
as maiores dificuldades encontradas para diminuicdo de tais indices?

Auséncia de Caps no
5,3%

Falta de recursos
5,1%

Para prevencdo de

Paciente aceitar o
5.3% 2

26,3%

Necessidade de algumas
5.1%

Demora das internagdes

5 3%

adesdo pct

53%

maior dificuldade se refere

53%

Aceitagdo do pacients e
5,3%

No momente o municipio

5.3%
Falta de rescursoso

£ - _;f.'\'J

Vagas sistema

5 300

Imprud&ncia no transito;
53%

FALTA DE ACESSO AS
5.3%
Falta de profissionais

5,3%

Fonte: Formulario Eletrénico desenvolvido Grupo Condutor Macrosul, encaminhado aos 45 municipios da
Macrorregido Sul em maio de 2023.

No grafico acima estdo relacionadas as principais dificuldades quanto a
realizacao de acoes referentes a saude mental e acidentes.

Fica evidente a necessidade de estratégias tanto municipais quanto regionais
para a diminuicao dos indices de acidentes e acolhimento e tratamentos da demanda
relacionada a saude mental. Os encontros do Grupo Condutor da Rede de Urgéncia e
Emergéncia tornam-se ferramentas de discussdo e encontros com demais pontos da

rede de atencao a saude.
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Cobertura de Atencao Basica e de Estratégia de Saude da Familia por municipio

de cada reqiao:

A Estratégia Saude da Familia (ESF) € o modelo assistencial de organizacao da

Atencao Primaria, que se fundamenta no trabalho de equipes multiprofissionais em um

territdério adstrito e desenvolve acdes de saude a partir do conhecimento da realidade

local e das necessidades de sua populagcdo, como podemos observar na Regido de

Laguna, Carbonifera e Extremo Sul.

Quadro 27: Atencao Primaria na Regiao de Laguna 2021/2023

Equipes

.. N° N° op. -
Municipio Pop. Coberta |Pop. Equipes ACS ogena CEO de [Populacédo
IAB % obertura |gsp/aB  |SB cs% referéncia BGE
SF %
ARMAZEM 100% 100% 020 01 20 100% Braco do 8.843
Norte
BRACO DO 100% 100% 12 10 60 100% Braco do 34.294
NORTE
Norte
CAPIVARI DE 100% 100% 9 7 39 100% Laguna 25477
BAIXO
GRAO PARA 100% 100% 3 3 16 100% Braco do 6.621
Norte
GRAVATAL 100% 100% 2 4 26 100% Tubaréo 11.652
IMARUI 100% 100% 5 5 28 100% Precisa 9.764
pactuar
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IMBITUBA 100% 100% 19 9 87 | 100% Imbituba 45.711
JAGUARUNA 100% 100% 7 6 49 | 153.3% Tubargo 20.288
LAGUNA 100% 105,54% 11 12 77 | 96.54% Laguna 46.424
PEDRAS 100% 178.07% 2 1 12 | 100% Tubargo 3.931
GRANDES
PESCARIA 100% 100% 5 1 30 | 100% Laguna 10.225
BRAVA
RIO FORTUNA 100% 100% 2 2 12 [151,18% | Bracodo 4.630
Norte
SANGAO 100% 133,3% 4 3 20 | 100% Tubargo 13.128
SANTA 100% 162,% 1 1 6 100% Braco do 2.151
ROSA
DE Norte
LIMA
SAO LUDGERO 100% 126,02% 3 5 25 | 100% Braco do 13.885
Norte
sko 100% 1100,69% 1 1 9 100% Braco do 3.162
MARTINHO
Norte
TREZE DE 100% 147,87% 3 3 16 | 100% Tubardo 7.104
MAIO
TUBARAO 100% 104,53 32 27 205 | 100% Tubargo 107,143

Fonte: % pop coberta (dados ref. jan-mar/2023) e-gestor

% equipes ESF ( dados ref. jan-dez/2021) e-gestor
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Quadro 28: Atencao Primaria na Regido Carbonifera- 2021/2023

L. Pop. N° N° N° Pop. Populag
Municipio Pop. Cobertura | Equi | Equi| ACS | Coberta | CEOde 30 IBGE
Coberta ESF % pes | pes ACS% referéncia
AB % ESF/ | SB
AB
BALNEARIO 100% 79,94% 4 3 13 58,58% Icara 13,129
RINCAO
COCAL DO 100% 100% 6 6 38 100% Urussanga 16.955
SuL
CRICIUMA 94,56% 70.54% 44 39 235 62,79% Cricitima 219,393
FORQUILHIN 100 100% 8 8 46 98,72% Icara 27.621
HA
ICARA 100% 100% 17 6 62 63.19% Icara 58.055
LAURO 67,90% 67,90% 3 6 31 100% Urussanga 15.380
MULLER
MORRO DA 100% 105% 6 3 27 87.24% Icara 18.095
FUMACA
NOVA 135,1% 135,1% 3 6 77 684,45% Cricitima 15.515
VENEZA
ORLEANS 100% 100% 9 8 50 100% Urussanga 23.161
SIDEROPOLI 100% 123,46% 6 5 27 100% Cricitima 14.176
s
TREVISO 100% 174,91% 2 2 12 100% Cricitima 4002
URUSSANGA 100% 147,06% 7 4 41 100% Urussanga 21.419

Fonte: % pop coberta (dados ref. jan-mar/2023) e-gestor
% equipes ESF ( dados ref. jan-dez/2021) e-gestor
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Quadro 29: Atencao Primaria na Regiao Extremo Sul - 2021/2023

Pop.

N° Equipes N° N° ACS Pop. CEO de Populaca
| Pop. g ESF/AB Equipes Coberta | referéncia | o IBGE
Municipio | Coberta %o SB ACS%
AB %
ARARAN 58,83% 6.2% 02 5 30 25.28% Ararangua 68.228
GUA
BALN. 77,06% 52.79% 4 3 18 79.18% 13.782
Ararangu
ARROIO 4
DO SILVA
BALN. 91,91% 62.85% 3 3 22 100% Ararangua 11.537
GAIVOTA
ERMO 100% 100% 1 1 5 100% Ararangua 2.059
JACINTO 66,44% 99.37% 3 2 27 100% Ararangua 10.337
MACHAD
0]
MARACA 100% 1000% 0 1 8 63,07% Ararangua 7.481
JA
MELEIRO 49.27% 100% 3 1 18 100% Ararangua 6.989
MORRO 100% 100% 1 1 7 100% Ararangua 2.884
GRANDE
PASSO 76,95% 100% 3 2 16 100% Ararangua 9.269
DE
TORRES
PRAIA 94,36% 100% 3 2 18 100% Ararangua 7.305
GRANDE
SANTA 100% 100% 4 4 20 100% Ararangu 8.397

ROSA DO

a




SUL

§AO 100% 100% 3 3 18 100% Ararangua 7.332
JOAO DO
SUL

SOMBRI 78,58% 90.87% 9 7 60 100% Ararangua 31.084
o]

TIMBE 100% 64.51% 2 2 8 86.01% Ararangua 5.338
DO SUL

TURVO 100% 100% 4 3 29 100% Ararangua 13.080

Fonte: % pop coberta (dados ref. jan-mar/2023) e-gestor
% equipes ESF ( dados ref. jan-dez/2021) e-gestor

Os dados acima mostram que grande parte da populacéo nas trés regides de saude estéo
cobertas pela Atencéo primaria.
De acordo com o grafico abaixo, 54,5% dos atendimentos em Unidades Basicas de Saude se

déo por agendamento e apenas 45,5% por demanda espontéanea.

Contagem de Qual a forma de acesso do usuario ao atendimento nas Unidades Basicas de
Saude - UBS?

Demanda Espontanea
5w

Agendamento

Fonte: Formulario Eletrénico desenvolvido Grupo Condutor Macrosul, encaminhado aos 45 municipios da
Macrorregido Sul em maio de 2023.
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Geralmente os acolhimentos na unidade Basica de Saude s&ao realizados por
profissional da enfermagem que direcionam o paciente ao atendimento mais adequado,

como mostra o grafico abaixo.

Contagem de Como é realizado o processo de acolhimento nas UBS?

Faciente chega no

Acolhimento pela

E fealizado diariamente = —— = —_Paciente & acolhido pelé

Através da recepgdo, —

Realizado pela recepgdo, g _a

Afravés da triagem, com

O paciente chega a

Acolhimento realizado

Escuta qualificada,na
Realizado inicialmeante

realizada pela

Acolhimento na recepgdo

Presencial, humanizado

avaliagdo enfermeira

.0 acolhimento acontece
0 usuario & acolhido por

_ Orlentagdo ao paciente e

Com uma recepcionistas

ESCUTA QUALIFICADA E -

e ——

Fassa pela Enfermeira T Recepgdo, acolhimento,
3,0% —_"_‘———____ _'__'___'_,_o-'—'_'_ 0%
Por demanda o o Mas Unidades Basicas

Péciente chegana

Através de uma escuta

Fonte: Formulario Eletrénico desenvolvido Grupo Condutor Macrosul, encaminhado aos 45
municipios da Macrorregido Sul em maio de 2023.

Ainda segundo o grafico abaixo mais de 90% das UBS possuem médico presente no

periodo preconizado em norma.
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Contagem de Ha médicos disponiveis em todas as UBS pelo periodo preconizado em norma?

Sim

30 0%

Fonte: Formulario Eletrénico desenvolvido Grupo Condutor Macrosul, encaminhado aos 45 municipios da
Macrorregido Sul em maio de 2023.

Ainda, em quase 100% das UBS trabalham com equipe multidisciplinar, sendo
compostas por profissionais enfermeiros, psicologos, farmacéuticos, fisioterapeutas,
odontodlogos, assistentes sociais, nutricionistas, entre outros, como demonstra o grafico abaixo.



Contagem de As UBS trabalham com equipes multiprofissionais? Quais:

Sim, enfermeiros, Nao

Sim, psicologos,

1 %

Sim. Médicos,
3 0%

Sim, NASF
30 "U
sim,
3,0%

Sim, fisioterapia,

3 0%
Fisioterapeutas,
3.0%
Fisioterapeuta,
contam com EM

3 0%

Sim. Mutricionista,

ite social,

Sim..equipe MASF,

3 0%
Sim, Nutricionista,

sim, nutricionista |

3 0%

Sim. Obstetra. Pediatra,

Sim

3 0%

Sim. Psicologo,

Sim, equipes de atengao
3 0%

Sim, domiciliar &

EMNASF

1.0%
Sim. Fisioterapeuta,

Sim

< I - -~ .I I;J

9.1% . Fisioterapeuta psicologo
. .‘}_ﬂ__'_,_,_,--'— <l 3.0%

Medicos, enfermeiros, — Fisioterapia,
3.0% e — W i - ] 0%
E-MULTI E eRD B T > ~ sim com nutricionista,
0% . — ——— o 30%
Néo Sim , por distrito 1 em
B 1% 1 0%

Fonte: Formulario Eletrénico desenvolvido Grupo Condutor Macrosul, encaminhado aos 45 municipios da
Macrorregido Sul em maio de 2023.

Contagem de Qual a demanda majoritaria?

Agudos
18.2%

Crénicos

Crénicos

Fonte: Formulario Eletrénico desenvolvido Grupo Condutor Macrosul, encaminhado aos 45 municipios da
Macrorregido Sul em maio de 2023.
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Quanto a demanda recebida nas UBS, sao pacientes cronicos ou crénicos agudizados.

Contagem de As UBS realizam o primeiro atendimento as urgéncias e emergéncias?

Nio

S

Fonte: Formulario Eletrénico desenvolvido Grupo Condutor Macrosul, encaminhado aos 45 municipios da

Macrorregido Sul em maio de 2023.

Contagem de Caso realizem esse atendimento a demandas de urgéncia e emergéncia,
possuem espaco fisico, equipamentos e materiais necessarios para esse tipo de atendimento?

Sd o basico até chamar o

3 0% I
§_g_g_3@£ados os primeiros ___———
1% e _‘_'_,_,_4--""‘

Nao —
Iilgdr‘atandamns _—
r;a;lr;;..a!guns £asos, 05
!.El_'sr;t;@i!iﬂpa:iente. em
r:i;s.oESFs nio. Possuimos
I%l:‘ll:;anes, conseguimos
3,0%

Para as Urgéncia e apos
3.0%

Realizamos quando ha

TEMOS OS

Direcionado ao H

3 0%

As UBS , Fossuem carro
3,0%

Paciente, passa pela

3.0%

MNdo realizamos

3 0%

Sim

Fonte: Formulario Eletrénico desenvolvido Grupo Condutor Macrosul, encaminhado aos 45 municipios da

Macrorregido Sul em maio de 2023.
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Quando questionado aos municipios da Regido Macrosul sobre a capacidade de

atendimento as demandas de urgéncia e emergéncia nas UBS, grande parte citou a

capacidade parcial de atendimento, sendo que possuem suporte para encaminhamento a

Unidade Hospitalar caso haja necessidade.

Frente a tais dados verificamos que a Atencao Primaria a Saude na regido Macrosul se

encontra estruturada com equipe multiprofissional ainda voltada as demandas de pacientes

cronicos, sendo que poucas UBS possuem a capacidade de atendimento as demandas de

urgéncia, mas que ao mesmo tempo conseguem encaminhar o paciente para Unidade

Hospitalar ou Unidade de Pronto Atendimento.

Unidades de pronto atendimento por municipio:

Abaixo seguem

Atendimentos presentes na Macrorregido Sul de Santa Catarina:

Quadro 30: Unidades de Pronto Atendimento (sendo UPA 24h ou PA)

informacdes acerca das Unidades de Pronto Atendimento e Pronto

Port UNIDADES HABILITADAS
orte PORTARIA _
Municipio UP [ UP | OPCAODE CUSTEIO DE HABILITACAO
CNES A I A CUSTEIO (ANUAL)
Il
ARARANGUA X 11 PORTARIA N° 1.167, DE 25
R$1.200.000,00 DE AGOSTO DE 2014
7155832
CRICIUMA 9550348 X A% R$ 2.100.000,00 PORTARIA N° 307, DE 25
DE FEVEREIRO DE 2019
CRICIUMA 2419777 X v R$ 1.664.000,00 PORTARIA N° 338, DE 28
DE MARCO DE 2023
Fonte: Informacgdes retiradas do CNES 2023.
Quadro 31: Pronto Atendimentos Regiao Macrosul
UF i CNES NOME PORTE NATUREZA CADASTRO EM
MUNICIPIO FANTASIA JURIDICA
Forquilhinha 2419130 PRONTO ADM 30/11/2001
ATENDIMENTO PUBLICA
MUNICIPAL
Maracaja 2624435 PRONTO ADM 08/11/2011
ATENDIMENTO PUBLICA
VILA BEATRIZ
Sideropolis 7211597 PRONTO ADM 05/04/2013
ATENDIMENTO PUBLICA
24 HORAS DE
SIDEROPOLIS
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Capivari de 2407353 PRONTO ADMINISTRAQA 26/11/2001
Baixo ATENDIMENTO O PUBLICA
MUNICIPAL
Cocal do Sul | 0893579 PRONTO ADMINISTRAQA 20/09/2021
ATENDIMENTO O PUBLICA
24 HORAS

Fonte: Informagdes retiradas do CNES 2023

Hospitais de referéncia Regional:

Abaixo se encontram informacbGes sobre a caracterizacdo dos Hospitais de

referéncia Regional, de acordo com seus perfis assistenciais, leitos SUS (clinicos,

cirurgicos, UTI, UCO, U-AVC) e habilitacdes em alta complexidade. Os Hospitais de

Referéncia Regional da Macrorregido Sul s&o destacados pelo Hospital Nossa Senhora da

Conceicao de Tubar&o, Hospital S&o Joseé de Criciuma e Hospital Materno Infantil Santa

Catarina (HMISC). O HMISC nao possui habilitacdes em alta complexidade.

No entanto, os dois hospitais da Macro Habilitados pelo Ministério da Saude nos

servicos de Alta Complexidade, possuem uma demanda excedente, que acumulou ao longo

dos anos uma demanda consideravel de pacientes em fila aguardando por atendimento

especializado. Neste sentido, o Estado de Santa Catarina, deliberou em CIB a Deliberacao
008/CIB/SES/2023, a Habilitacdo Estadual de Ortopedia Alta Complexidade, que por meio da
Portaria n° 257/2023 autorizou a habilitacdo estadual em alta complexidade em traumato

ortopedia do Hospital Regional de Ararangua Deputado Affonso Ghizzo. Neste momento, esta

habilitacdo n&o vincula delimitacdo territorial de atendimento e busca agilizar o atendimento

represado das cirurgias eletivas de alta complexidade.

menos de 50 leitos, 8 possuem de 50 a 100 leitos e 8 com mais de 100 leitos.

RELAGAO DE LEITOS SUS POR HOSPITAL

A Macrorregiao Sul conta com 24 unidades hospitalares, 08 hospitais apresentam

Quadro 32: Relacao dos Hospitais da Macrorregiao Sul de Santa Catarina.

REGIAO DE HOSPITAL MUNICIPIO LEITOS UTI SUsS LEITOS LEITOS
SAUDE GERAL PSIQUIA TOTAL
TRIA GERAL
- INCLUINDO
sus UTIE
PSIQUIATRI
A - SUS
AMREC Hospital Sdo ICARA 111 10 ADULTO 1 107
2420015 Donato de Icara
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AMREC Hospital Sdo NOVA VENEZA 60 0 1 50
2691558 Marcos de Nova

Veneza
AMREC Hospital Nossa URUSSANGA 96 0 20 69
2419653 Senhora da

Conceicdo de

Urussanga
AMREC Hospital de MORRO DA 110 0 10 85
2419378 caridade Séo FUMACA

Roque de Morro

da Fumaca
AMREC Hospital Santa ORLEANS 55 0 0 36
2555840 Otilia de

Orleans
AMREC Hospital LAURO 35 0 15 35
2419246 Henrique Lage MULLER

de Lauro Muller
AMREC Hospital Sdo CRICIUMA 309 30 1 239
2758164 José - Criciima
AMREC Hospital CRICIUMA 125 7 neonatal 0 95
2594277 Materno Infantil tipo Il

Santa Catarina 3 pediatrica

tipo Il

AMUREL Hospital Senhor LAGUNA 96 10 15 82
2558017 Bom Jesus dos

Passos —

Laguna
AMUREL Hospital Sdo IMARUI 32 0 1 32
2691531 Jodo Batista -

Imarui
AMUREL Hospital Sdo IMBITUBA 84 10 0 76
2385880 Camilo
AMUREL Hospital Nossa TUBARAO 261 25 adulto 0 206
2491710 Sen. da 7 neonatal

Conceigdo 3 pediatrico
AMUREL Hospital Santa BRACO DO 69 0 0 50
2665883 Teresinha NORTE
AMUREL Hospital Sdo TREZE DE 41 0 0 39
2778858 Sebastido MAIO
AMUREL Hospital de JAGUARUNA 51 0 0 46
2550962 Caridade de

Jaguaruna
AMUREL Fundacéo SAO 20 0 0 20
2550881 Médica MARTINHO

Hospitalar

Fundacdo Rural
AMUREL Hospital de Rio | RIO FORTUNA 32 0 0 26
2386038 Fortuna
AMESC Hospital Sdo TURVO 60 0 0 36
2305097 Sebastido
AMESC Hospital Sdo MELEIRO 50 0 0 30
2305534 Judas Tadeu

Geral,
Ortopedia e
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ginecologia
AMESC Hospital Nossa PRAIA 51 0 50
2305623 Sen. de Fatima GRANDE
AMESC Associacdo SOMBRIO 91 10 adultos 84
2672839 Hospitalar Dom

Joaguim
AMESC Fund. Méd. Soc. TIMBE 30 0 24
2299569 Rural Sto

Anténio
AMESC Hospital Sdo JACINTO 46 0 34
2299836 Roque — Jacinto MACHADO

Machado
AMESC Hospital ARARANGUA 144 15 adultos 139
2691515 Regional de 10 neo

Ararangua

Fonte: Informacdes retiradas do CNES 2023

Quadro 33: Hospital de Referéncia em Alta Complexidade na Regiao de Laguna

HOSPITAL NOSSA SENHORA DA CONCEIGCAO DE TUBARAO

LEITOS LEITOS
EXISTENTES SUS
CARDIOLOGIA 16 13
CIRURGIA GERAL 19 14
NEFROLOGIA UROLOGIA 2 1
NEUROCIRURGIA 9 6
ONCOLOGIA 31 29
ORTOPEDIA 19 16
LEITOS DE TRAUMATOLOGIA
ESPECIALIDADE "o TORRINOLARINGO- 2 0
CIRURGICO LOGIA
PLASTICA 2 0
TOTAL 98 79
CARDIOLOGIA 19 15
CLINICA GERAL 39 30
NEFRO UROLOGIA 2 1
. NEONATOLOGIA 9 8
LEITOS CLINICOS [ NEUROLOGIA 16 10
ONCOLOGIA 15 10
TOTAL 100 74
TODOS TOTAL 198 153
Fonte: Dados do http://cnes.datasus.gov.br/,2023.
HOSPITAL NOSSA SENHORA DA CONCEICI\O DE TUBARAO
DESCRIQAO COMP. PORTARIA DATA DA
INICIAL PORTARIA
UNIDADE DE ASSISTENCIA DE | 03/2006 SAS 162 09/03/2006

ALTA COMPLEXIDADE
CARDIOVASCULAR




UNIDADE DE ASSISTENCIA DE

ALTA COMPLEXIDADE EM
NEUROLOGIA /
NEUROCIRURGIA

01/2008 PT SAS 646

10/11/2009

UNIDADE DE ASSISTENCIA DE

ALTA COMPLEXIDADE EM
TERAPIA NUTRICIONAL

09/2010 PT SAS 498

27/09/2010

UNIDADE DE ASSISTENCIA DE

ALTA COMPLEXIDADE EM
TRAUMATO-ORTOPEDIA

09/2006 SASO0RETF

30/03/2009

Fonte: Dados do http://cnes.datasus.gov.br/,2023.

Quadro 34: Hospital de Referéncia de Média e Alta Complexidade na Regiao

Carbonifera

HOSPITAL MATERNO INFANTIL SANTA CATARINA - CRICIUMA
LEITOS LEITOS
EXISTENTES sSuUS
LEITOS DE CIRURGIA GERAL 5 5
ESPECIALIDADE [ GINECOLOGIA 10 10
CIRURGICO ORTOPEDIA 1 1
TRAUMATOLOGIA
TOTAL 16 16
LEITOS CLINICOS | CLINICA GERAL 5 5
TOTAL 5 5
TODOS TOTAL 25 21
Fonte: Dados do http://cnes.datasus.gov.br/,2023.
HOSPITAL SAO JOSE — CRICIUMA
LEITOS LEITOS
EXISTENTES suUs
CARDIOLOGIA 22 22
CIRURGIA GERAL 70 36
LEITOS DE ENDOCRINOLOGIA 1 1
ESPECIALIDADE | NEUROCIRURGIA 4 4
CIRURGICO ORTOPEDIA 10 10
TRAUMATOLOGIA
TOTAL 107 73
AIDS 6 6
LEITOS CLINICOS | CLINICA GERAL 128 102
ONCOLOGIA 15 15
TOTAL 149 123
TODOS TOTAL 291 216

Fonte: Dados do http://cnes.datasus.gov.br/,2023.

HOSPITAL SAO JOSE - CRICIUMA
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DESCRICAO COMP. PORTARIA DATA DA
INICIAL PORTARIA

UNIDADE DE ASSISTENCIA DE ALTA | 02/2006 SAS 162 09/03/2006
COMPLEXIDADE CARDIOVASCULAR
UNIDADE DE ASSISTENCIA DE ALTA | 01/2008 PT SAS 646 10/11/2008
COMPLEXIDADE EM NEUROLOGIA /
NEUROCIRURGIA
UNIDADE DE ASSISTENCIA DE ALTA | 01/2008 SAS 120 RETIF 14/04/2009
COMPLEXIDADE EM TERAPIA
NUTRICIONAL
UNIDADE DE ASSISTENCIA DE ALTA | 09/2006 SASSORETF 30/03/2009
COMPLEXIDADE EM
TRAUMATO-ORTOPEDIA

Fonte: Dados do http://ches.datasus.gov.br/.2023.

Apoio Diagndstico

Quadro 35: Apoio Diagndstico na Regiao Carbonifera

Servigo de Diagnostico por Servigo de Diagnostico
Servigo de Diagnostico de |Anatomia Patologica e/ou Servico de Diagnostico |por Métodos Graficos
Hospital/Servigo Laboratério Clinico Citopato por Imagem Dindmicos
Ambulatori
Ambulatorial | Hospitalar | Ambulatorial Hospitalar al Hospitalar | Ambulatorial | Hospitalar
H. S&o José- Criciuma sSIM SIM SIM SIM SIM SIM SIM SIM
H. Henrigue Lage- Lauro Muller sim siM Sim siM Sim simM Sim simM
H. S&o Marcos- Nova Veneza SIM SIM SIM SIM SIM SiM SIM SiM
H. S&o Donato- Icara sSIM SIM SIM SIM SIM SIM SIM SIM
H. Santa Otilia- Orleans sSIM SIM SIM SIM SIM SIM SIM SIM
H. Nossa Senhora da Conceigéo-
Urussanga sSIM SIM SIM SIM SIM SIM SIM SIM
H. de Caridade S&o Roque- Morro
da Fumaca sSIM SIM SIM SIM SIM SIM SIM SIM
H. Materno Infantil Santa Catarina-
Criciuma sSIM SIM SIM SIM SIM SIM SIM SIM
Fonte: Dados 2023 do http://cnes.datasus.gov.br.
Quadro 36: Apoio Diagndstico na Regido de Laguna
Servico
de
Diagnosti
co por
Métodos
Servigo de Diagnéstico por Graficos
i i Servico de Diagndstico de |Anatomia Patologica efou Servico de Diagnéstico por Dindamico
Hospital/Servico Laboratério Clinico- 145 | Citopato- 120 Imagem- 121 s- 122
Ambulatorial|l Hospitalar | Ambulatorial Hospital Ambulatorial | Hospitalar | Ambulatorial | Hospitalar
H. S&o Sebastido- Treze de
Maio SIM SIM SIM SIM SIM SIM SIM SIM
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H. Santa Teresinha- Brago do

Norte SIM SIM SIM SIM SIM SIM SIM SIM
H. Santo Ant6nio- Armazem SIM SIM SIM SIM SIM SIM SIM SIM
H. Sao Camilo- Imbituba SIM SIM SIM SIM SIM SIM SIM SIM
H. B. J. dos Passos- Laguna SIM SIM SiM Sim Sim SIM sim SIM
H. Caridade de Jaguaruna SIM SIM SiM Sim Sim SIM sim SIM
H. Rio Fortuna SIM SIM SIM SIM SIM SIM SIM SIM
Associacéo de Apoio ao

Hospital S&o Jo&o Batista SIM SIM SIM SIM SIM SIM SIM SIM
H. Nossa Senhora da

Conceic&o- Tubaréo SIM SIM SIM SIM SIM SIM SIM SIM

Fonte: Dados 2023 do http://cnes.datasus.gov.br

Quadro 37: Apoio Diagndstico na Regidao Extremo-Sul

Servigo de Diagnostico
Servico de Diagnéstico | por Anatomia Servigo de Diagnostico por
de Laboratério Clinico- Patologica e/ou Servigo de Diagnostico | Métodos Graficos Dinamicos-
Hospital/Servigo 145 Citopato- 120 por Imagem- 121 122
Ambulatori
Ambulatorial | Hospitalar al Hospitalar | Ambulatorial | Hospitalar | Ambulatorial Hospitalar
H. Regional Ararangua simM SIM Sim SIM SIM SiM sim Sim
H. S&o Judas Tadeu- Meleiro SIM SIM SIM SIM SIM SIM SIM SIM
H. Santo Antdnio- Timbé do
Sul SIM SIM SIM SIM SIM SIM SIM SIM
H. S&o Roque- Jacinto
Machado SIM SIM SIM SIM SIM SIM SIM SIM
H. S&o Sebastido- Turvo SIM SIM SIM SIM SIM SIM SIM SIM
H. Dom Joaguim IMAS-
Sombrio SIM SIM SIM SIM SIM SIM SIM SIM
H. Nossa Senhora de Fatima-
Praia Grande SIM SIM SIM SIM SIM SIM SIM SIM
Fonte: Dados 2023 do http://cnes.datasus.gov.br
Quantitativo do Programa de Atencao Domiciliar
Quadro 38: Quantitativo do Programa Domiciliar na Macrorregiao Sul de Santa
Catarina.
Regido Municipio PROPONENTE EMAD1 | EMAD2 | EMAP CUSTEIO
ANUAL (R$)
LAGUNA CAPIVARI DE MUNICIPAL X 408.000,00
BAIXO
LAGUNA BRACO DO MUNICIPAL X X 408.000,00
NORTE
LAGUNA JAGUARUNA MUNICIPAL X 408.000,00
EXTREMO ARARANGUA MUNICIPAL X 600.000,00
SUL
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EXTREMO SOMBRIO MUNICIPAL 408.000,00
SUL

CARBONIFE ICARA MUNICIPAL 672.000,00
RA

CARBONIFE CRICIUMA MUNICIPAL 1.272.000,00

RA
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5 SERVIGOS E PROPOSTAS DE INCLUSAO NO PLANO DE AGAO
REGIONAL - PAR

O presente Plano de A¢&o Regional da Rede de Urgéncia e Emergéncia da
Macrorregiao Sul de Santa Catarina vem pleitear os seguintes componentes:

> COMPONENTE PRE-HOSPITALAR:

5.1 UPA 24hrs

Quadro 39: Alteracao de Porte e Custeio para UPA 24H incluida no PAR de 2023

VALOR DO
REGIAO DE SAUDE | MUNICIiPIO CNES OPCAO DE INCENTIVO
CUSTEIO FINANCEIRO
PARA

CUSTEIO/QUALIFI
CACAO DE UPA
24H AMPLIADA

Extremo Sul Ararangua 7155832 VI R$ 175.000,00

5.2 - SAMU 192

Quadro 40: Inclusdo de novo servico de Atendimento Movel de Urgéncia -
SAMU - 192 incluido no PAR de 2023.

; ] ) RESUMO
REGIAO DE SAUDE | MUNICIPIO REGULADA UsSB REPASSE
PELA CRU MENSAL
Extremo Sul Balneario Arroio Criciuma - SUL 01 R$ 13.125,00
do Silva

> COMPONENTE HOSPITALAR:

5.3 PORTA DE ENTRADA HOSPITALARES DE URGENCIA

Quadro 41: Inclusao de novas Portas de Entradas Hospitalares incluidas no
PAR de 2023

REGI;EO DE MUNICIPIO CNES ESTABELECIMENTO | TIPO DE ANUAL
SAUDE GESTAO

FINANCEIRO
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Laguna Laguna 2558017 | HOSPITAL DE Municipal R$
CARIDADE SBJ 1.200.000,00
DOS PASSOS

Laguna Braco do 2665883 | HOSPITAL SANTA Estadual R$

Norte TERESINHA 1.200.000,00

Carbonifera Lauro Muller | 2419246 | FUNDACAO Dupla R$
HOSPITALAR 1.200.000,00
HENRIQUE LAGE

Carbonifera Icara 2420015 | FUNDACAO SOCIAL Dupla R$
HOSPITAL DE ICARA 1.200.000,00

Extremo Sul Sombrio 2672839 | HOSPITAL DOM Estadual R$
JOAQUIM - IMAS 1.200.000,00

5.4 LEITOS DE RETAGUARDA CLINICA

O pleito abaixo € de Leitos de Retaguarda aprovados Portaria 2.941/ GM/MS de 04
de dezembro de 2013 e Portaria 3.408/GM/MS de 29 de dezembro de 2016 com interesse
de Habilitacdo pelo prestador e com ampliacdo de leitos do CNES conforme citado no
Parecer Técnico n°100/2021-CGURG/DAHU/SAES/MS.

Quadro 42: Leitos de retaguarda - Aprovados, com pleito para Habilitacao e com
Leitos ampliados no CNES

} . LEITOS LEITOS TOTAL DE
REGIAQ DE MUNICIPI CNES ESTABELECIME TIPO DE NOVOS QUALIFICADOS LEITOS CUSTEIO APROVADO
SAUDE o] NTO GESTAO
Carbonifera | Nova 2691558 | HOSPITAL SAO | Estadual 03 03 06
Veneza MARCOS R$ 465.375,00

Leitos a serem remanejados -

Quadro 43: Remanejamento de Leitos de Retaguarda Clinica aprovados em N.T.

404/2016
Unidade Hospitalar de origem
} . LEITOS LEITOS TOTAL CUSTEIO
REGIAQ DE MUNICIPIO CNES ESTABELECIMENTO TIPO DE NOVOS QUALIFICAD DE APROVADO
SAUDE GESTAO 0s LEITOS
Laguna Rio 2386035 | HOSPITAL DE RIO Dupla 03 03 06 R$465.375,00
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Fortuna FORTUNA
Garbonifera Cricitima 2504277 | HOSPITAL MATERNO Estadual 02 02 04 R$310.250,00
INFANTIL SANTA
CATARINA
*Carbonifera | Criciima 2504277 | HOSPITAL MATERNO Estadual 02 02 04 R$310.250,00
INFANTIL SANTA
CATARINA
Extremo Sul Ararangua | 2691515 | IMAS- HOSPITAL Estadual 07 o7 14 RS
REGIONAL DE 1.085.875,00
ARARANGUA- AFFONSO
GUIZZO
Unidade Hospitalar de Destino
REGIAO DE ] LEITOS LEITOS TOTAL
SAUDE MUNICiPIO CNES ESTABELECIMENTO TIPO DE ATUAIS | REMANEJAD DE CUSTEIO
GESTAO os LEITOS APROVADO
Carbonifera Criciima 2758164 | HOSPITAL SAO JOSE Municipal 14 28 42 RS
2.171.750,00

* Leitos Habilitados/ Qualificados ja pagos. Conforme Oficio 0537/2023 (em anexo) do Hospital Materno

Infantil Santa Catarina, localizado no municipio de Criciima - CNES 2594272, informa o ndo interesse na

manutenc¢do dos leitos aprovados.

Apesar do remanejamento dos 28 leitos de retaguarda clinicos acima citados,

retaguarda no Hospital Sdo José, ou seja, 14 leitos a mais do que o descrito.

Salientamos que a manutencao dos leitos n&o tera impacto financeiro no repasse ao

Bloco de Média e Alta Complexidade Ambulatorial e Hospitalar do Estado de Santa Catarina e

gue o Hospital S&o José possui meédia de ocupacédo dos leitos clinicos de retaguarda acima de

90%.

Leitos de retaguarda - Novos pleitos.

Quadro 44 - Inclusao de novos Leitos de Retaguarda Clinica incluidos no PAR de

2023
~ ] LEITOS LEITOS TOTAL CUSTEIO
REGIAODE | MUNICIPIO | CNES ESTABELECIMENTO TPODE | NOVOS | QUALIFICAD DE
SAUDE GESTAO 0s LEITOS
Laguna Bragodo | 2665883 | HOSPITAL SANTA Estadual 02 02 04 R$310.250,00
Norte TERESINHA
Laguna Jaguaruna | 2550962 | HOSPITAL DE CARIDADE | Estadual 02 02 04 R$310.250,00
DE JAGUARUNA

Laguna Imaruf 2691531 | ASSOCIACAO DE APOIO | Estadual 04 04 08 R$620.500,00

AO HOSPITAL SAO JOAO
BATISTA
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Carbonifera

Orleans

2555840

FUNDACAO
HOSPITALAR SANTA
OTILIA

Municipal

03

03

06 R$465.375,00

5.5 LEITOS DE UTI ADULTO

Quadro 45 - Pleitos para Qualificacdo dos Leitos de UTlI Adulto Tipo Il ja

Habilitados
Regiao Municip | CNES Estabelecime Natureza de Esfera Tipo de N° de leitos VALOR
de Saude | io nto Organizagao adminis | gestdo UTI Adulto CUSTEIO
trativa Tipo Il ANUAL
Habilitados
Regido Laguna 2558017 Bom Jesus dos | Entidade Privado Estadual 07 RS
de Passos Beneficente 738.783,36
Laguna Sem Fins
lucrativos
Regido Imbituba | 2385880 Hospital S&o Entidade Privado Estadual 07 RS
de Camilo Beneficente 738.783,36
Laguna Sem Fins
lucrativos
Regido Sombrio | 2672839 Hospital Dom Entidade sem Privado Estadual 07 RS
Extremo Joaquim - fins lucrativos T36.783,36
Sul IMAS
Regido Ararang | 2691515 IMAS Hospital Entidade sem Publico Estadual 07 RS
Extremo ua Regional de fins lucrativos 738.783,36
Sul Ararangua
Dep. Affonso
Guizzo
Regido Icara 2420015 Fundac&o Entidade sem Privado Dupla 14 RS
Carbonife Hospitalar de fins lucrativos 1.477.566,72
ra Icara
Quadro 46 - Proposta de Habilitacao de Leitos Novos de UTI Adulto tipo II,
Aprovados pela Portaria n° 2491/GM/MS, de 04 de dezembro de 2013 e Portaria n°
3.408/GM/MS, de 29 de dezembro de 2016 :
Regido Municipi | CNES Estabeleci Natureza Esfera Tipo de N° de leitos VALOR
de o mento de administrativa gestao UTI Geral CUSTEIO
Saude Organizag Adulto ANUAL
ao interesse
Habilitar
Regiéo Braco do | 2665883 | Santa Entidade Privado Estadual 10 RS
de Naorte Teresinha Beneficent 2.628.00,00
Laguna e Sem Fins
lucrativos
Quadro 47 - Proposta de Habilitacao de novos Leitos de UTI Adulto tipo II:
Regido Munici | CNE Estabelecim | Natureza de Esfera Tipo de gestdo | N°de leitos VALOR CUSTEIO
de Saude | pio S ento Organizacdo | administrat UTI Geral ANUAL
iva Adulto
interesse
Habilitar
Regiéo de | Braco 2665 | Santa Entidade Privado Estadual 10 R$ 2.628.000,00
Laguna do 883 Teresinha Beneficente
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Norte Sem Fins
lucrativos
Regido Sombri | 2672 Hospital Dom | Entidade sem | Privado Estadual 09 R$ 2.365.200,00
Extremo 0 839 Joagquim - fins lucrativos
Sul IMAS
Regido Nova 2691 Hospital S&o Entidade sem | Privado Estadual 10 R$ 2.628.000,00
Carbonife | Veneza | 558 Marcos fins lucrativos
ra
Quadro 48 - Proposta de Habilitacao de novos Leitos de UTI tipo Il Pediatrico
Regido de Municipio CNES Estabelecimen | Natureza de Esfera Tipo de N° de leitos VALOR
Saude to Organizagao administrativa | gestdo uUTl CUSTEIO
Pediatrico ANUAL
Regi&o Criciima 2758164 | Hospital S&o Entidade sem Privado Municipal 05 RS
Carbonifera José fins lucrativos 1.314.000.00
Regi&o Sombrio 2672839 | Hospital Dom Entidade sem Privado Estadual 10 RS
Extremo Sul Joaquim - fins lucrativos 2.625.000,00
IMAS
Regido de Braco do 2665883 | Santa Entidade Privado Estadual 10 R$
Laguna Norte Teresinha Beneficente 2.625.000,00
Sem Fins
lucrativos
Quadro 49 - Pleito para Habilitacao dos Leitos de Cuidado Prolongado novos
conforme Portaria 2.941/ GM/MS de 04 de dezembro de 2013
CNES MUNICIPIO ESTABELECIMENT GESTAO TOTALDE | CUSTEIO LEITOS CUSTEIO
O DE SAUDE LEITOS APROVADO NOVOS PAGO
NOVOS PAGOS
APROVAD
0Ss
2558017 Laguna HOSPITAL DE Municipal 15 R$ 1.055.700,00 | O RS --
CARIDADE SBJ
DOS PASSOS
Fonte: Banco de dados CGURG/DAHU/SAES/MS/2021.
Quadro 50 - Leitos de cuidado Prolongado - Remanejamento
Unidade Hospitalar de origem
CNES MUNICIPIO ESTABELECIMEN GESTAO TOTAL DE CUSTEIO LEITOS CUSTEIO
TO DE SAUDE LEITOS APRCOVADO NOWVOS PAGO
NOVOS PAGOS
APROMADO
5
2665883 *Braco do Hospital Santa Estadual 20 R$ 1.407.600,00 | O RS -
Norte Teresinha
Unidade Hospitalar de Destino
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CNES MUNICIPIO ESTABELECIMEN GESTAO TOTAL DE CUSTEIO LEITOS CUSTEIO
TO DE SAUDE LEITOS APROVADO NOVOS PAGO
NOVOS PAGOS
APROVADO
S
2385880 **Imbituba Hospital Sao Estadual 15 R$ 1.055.700,00 | O RS -
Camilo

*Conforme Oficio n® 218/2021 do Hospital Santa Teresinha CNES 2665883, declinando leitos de Cuidados
Prolongados aprovados pela Portaria n® 2.941/GM/MS, de 04 de dezembro de 2013 .

**Conforme Oficio n® 133/2021 do Hospital Sdo Camilo CNES 2385880, com pleito de leitos de Cuidados
Prolongados.

Quadro 51 - Leitos de Cuidado Prolongado - Novos Pleitos

CNES MUNICIPIO ESTABELECIMENT GESTAO TOTAL DE CUSTEIO LEITOS CUSTEIO
O DE SAUDE LEITOS NOVOS PAGO
NOVOS PAGOS
2691558 Nova HOSPITAL SAO Estadual 20 R$ 1.407.600,00 | O RS -
\Veneza MARCOS
2299569 TIMBE DO HOSPITAL SANTO Estadual 20 R$ 1.407.600,00 | O RS -
SuUL ANTONIO IMAS

5.8 LEITOS DE UNIDADE DE AVC

Quadro 52 - Inclusao de novos Leitos de AVC incluidos no PAR de 2023

Regido de | Munici | CNES | Estabelecimen | Natureza de Esfera Tipo de U AvC- CUSTEIO
Saude pio to Organizacdo | administrativ | gestdo | INTEGRAL ANUAL
a
Regi&o Sombrio 2672839 | Hospital Dom Entidade sem Privado Estadual | 10 RS
Extremo Sul Joaquim - IMAS fins lucrativos 1.085.875.,00

Segue de acordo com Parecer Teécnico n°100/2021-CGURG/DAHU/SAES/MS a

composicao referente a Linha de Cuidado em AVC Integral:

Verifica-se no banco de dados na CGURG que ha pactuado e aprovado pela Portaria n2 2.157/GM/MS, de 17
de outubro de 2016; recursos financeiros para implantacdo de 10 (dez) novos leitos de UCO, no valor de RS 2.628.000,00
(dois milh&es seiscentos e vinte e oito mil reais) ano e 25 (vinte e cinco) leitos AVC- Integral no valor de RS 2.714.687,50
(dois milhes setecentos e quatorze mil seiscentos e oitenta e sete mil e cinquenta centavos) ano e a serrem implantados
no Hospital S3o José (CNES 2758164), localizado no municipio de CriciGma.

Quadro 53 - Leitos de cuidado AVC Integral novos aprovados pela Portaria n°
2.157/GM/MS, de 17 de outubro de 2016 - com Interesse de Habilitacao:



Regido de | Munici | CNES | Estabelecimen | Natureza de Esfera Tipo de U AVC- CUSTEIO
Saude pio to Organizacdo | administrativ | gestdo | INTEGRAL | ANUAL
a
Regido Cricium | 275816 | Hospital S&o Entidade Sem Municipal | 10 1.085.875,
Carbonifer | a 4 José Fins Lucrativos 00
a
5.9 - LEITOS DE UNIDADE CORONARIANA
Quadro 54 - Inclusao de novos Leitos de Unidade Coronariana (UCO) incluidos no
PAR de 2023
Regido de | Munici | CNES | Estabelecimen | Natureza de Esfera Tipo de U AvC- CUSTEIO
Saude pio to Organizacdo | administrativ | gestdo | INTEGRAL ANUAL
a
Regi&o Sombrio 2672839 | Hospital Dom Entidade sem Privado Estadual | 10 RS
Extremo Sul Joaguim - IMAS fins lucrativos 1.971.000.00

5.10 ATENGAO DOMICILIAR

Quadro 55 - Inclusao de Atencao Domiciliar incluidos no PAR de 2023

Regido de Municipio Proponente Tipo CUSTEIO ANUAL
Saude
Regiédo Forquilhinha Municipal EMAD 2 R$ 408.000,00
Carbonifera




6 - REGIMENTO INTERNO

REGIMENTO INTERNO GRUPO CONDUTOR MACRORREGIONAL DA REDE DE
URGENCIA E EMERGENCIA

MACRORREGIAO SUL DE SANTA CATARINA

CAPITULO | - DA DENOMINAGCAO

Art. 1° - O Grupo Condutor da Rede de Urgéncia e Emergéncia € um orgao representativo de

todas

as instituicdes que compdem e se articulam com a Rede de Urgéncia e Emergéncia da

Macrorregiao Sul de Santa Catarina, de carater propositivo e consultivo.

Art. 2° - O Grupo Condutor RUE reger-se-a por este instrumento, que devera ser legitimado na

CIR.

CAPITULO Il - OBJETIVOS

Art. 3° - Ao Grupo Condutor entende-se os seguintes objetivos:

a)

Representar o espaco formal de discussdo das acdes necessarias a permanente
adequacédo do sistema de atencédo integral as urgéncias, dentro das diretrizes
estabelecidas pelos Planos de Atencédo as Urgéncias Macrorregional e Estadual, em
suas instancias de representac&o institucional, constituindo espaco de discussdo
técnica em apoio as Comissdes de Intergestores Regionais - CIRs;

Permitir que os atores envolvidos diretamente na estruturacédo da atenc&o as urgéncias
possam discutir, avaliar e pactuar as diretrizes e acdes prioritarias, subordinadas as
estruturas de pactuacéo do SUS nos seus varios niveis dentro da Macrorregiao;

Constituir-se em uma instancia participativa das Regides de Saude e das Secretarias
Municipais de Saude, além dos org&os reguladores, prestadores de assisténcia direta e
indireta, dedicada aos debates, elaboracdo de proposicdes e pactuacdes sobre as
politicas de organizacdo e a operacdo da Rede de Urgéncia e Emergéncia da
Macrorregiao Sul de Santa Catarina;

Cumprir por meio das CIRs (Comissao Intergestores Regionais) da Macrorregiao Sul e
CIB (comissé&o intergestores bipartite) as normas do Ministério da Saude, Secretaria de
Estado da Saude e Secretarias Municipais de Saude, Conselhos de Saude, Conselho
Federal de Medicina, Conselho Federal de Enfermagem e/ou outras instancias
normativas da area de urgéncias;

Ser orgéo de assessoria para o tema de urgéncias junto as CIRs da Macrorregigo Sul,
participando da elaboracdo de projetos e pareceres por demanda dos Conselhos de
Saude ou pelos gestores do SUS.

Assessorar a implementacdo da Rede de Urgéncia e Emergéncia nos municipios da
Macrorregiao Sul de Santa Catarina;

CAPITULO Ill - DA CONSTITUICAO



Art. 4° - O Grupo Condutor da RUE esta organizado de modo a fomentar a implantacéo,
implementacédo, e o monitoramento dos componentes que compdem a Rede de Urgéncia e
Emergéncia, visando atender as politicas publicas de Saude da Macrorregidao Sul de Santa
Catarina.

Art. 5° - O Grupo Condutor da RUE sera composto por membros titular e suplente dos 6rgéos
e das entidades a seguir:

e O Gerente Regional de Saude de cada Regido de Saude atinentes a Secretaria de
Estado da Saude - SES;
Um representante da Central de Regulac&o de Internacdo da Macrorregido Sul;
Um representante Macrorregional do SAMU;
Um representante das Equipes de Controle, Avaliacdo e Auditoria de cada Regi&do de
Saude atinentes a Secretaria de Estado da Saude - SES;
Um Representante de UPA 24hrs da Regiéo;
Um representante da atencdo Primaria definido pela CIR; preferencialmente dos
municipios que possuem SAD (programa Melhor em casa);
Um Representante da CIR de cada Regi&do de Saude;
Um representante Apoiador do COSEMS de cada Regido de Saude;
1 (um) representante de cada modalidade de servico componente da RUE, cuja gestao
seja feita por instituicdo privada, ndo podendo exceder mais de 1 (um) representante de
um mesmo estabelecimento;

§ Os representantes da Gestdo devem ser técnicos com conhecimento e atuacao nos
respectivos pontos de atenc&o os quais representam, com objetivo de melhor subsidiar as
decistes, estando pautadas na técnica, conhecimentos dos servicos e realidades locais;

§ 2° - Cada membro designados no item “J”, representara no componente especifico a
totalidade dos referidos componentes na Macro.

Art. 6° - A gestdo das atividades do Grupo Condutor competira ao Coordenador, Vice
coordenador e Secretario os quais seréo definidos por indicacdo dos demais membros, sendo
sua posse registrada formalmente em ata.

§ 1° O mandato se dara por um ano, podendo ser prorrogado por mais um ano. Possiveis
substituicdes acontecerdo em comum acordo em reuniao do Grupo Condutor.

§ 2° A participacdo no Grupo Condutor sera considerada prestacédo de servico publico
relevante, nao remunerado.

Art. 7° - Poderé&o ser apreciados a inclusdo de novos membros a qualquer momento, conforme
demanda do grupo e discutido o assunto em reuniao.

CAPITULO IV — DO FUNCIONAMENTO:

Art. 8° - O Grupo Condutor reunir-se-a mensalmente em reunido ordinaria, com pauta definida
com antecedéncia de pelo menos, 7 (sete) dias.

Art. 9° - Serdo lavradas as atas resumidas de todas as reunides da comissao, constando a
relacéo dos presentes, justificativas dos ausentes, registros das decisdes e encaminhamentos.

Art. 10° - As reunides do Grupo Condutor ocorrerdao, em primeira chamada, com a presenca de
50% mais um (cinquenta por cento, mais um) de seus membros e, em segunda chamada, (15
minutos apos o horario de inicio) com qualquer quorum.
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§ 1° Na auséncia do coordenador, o vice coordenara a reuniao.

Art. 11° - As decisbes poderdo ser tomadas por maioria simples, respeitadas as condicdes
anteriores.

Art. 12° - Reunibes extraordinarias poderdo ser convocadas pela Coordenacdo do Grupo
Condutor, pela Secretaria, pela Coordenacdo Estadual da RUE, ou por qualquer um de seus
membros, desde que apoiados por, no minimo, 50% (cinquenta por cento) dos demais
representantes.

Art. 13° - A auséncia dos membros as reunides do Grupo Condutor devera ser justificada com 7
(sete) dias de antecedéncia da data da mesma, por escrito, a Secretaria.

Art. 14° O n&o comparecimento do membro titular ou suplente a duas (2) reunides seguidas ou
trés (3) alternadas do Grupo Condutor sem justificativa prévia, conforme artigo 13°, sujeitara ao
membro a exoneracao de sua participacdo no Grupo Condutor.

§1 Fica a critério dos membros do Grupo Condutor a escolha ou ndo de membro substituto
ao exonerado, decisao essa que acontecera na reunido em que se registrar a exoneracéo do
membro.

§2 Cabe a Secretaria do Grupo Condutor notificar ao membro faltante, sua exoneracéo.
CAPITULO V — DAS ATRIBUICOES E COMPETENCIAS DOS MEMBROS

Art. 15° - O titular devera comparecer assiduamente as reunides e, no impedimento, seu
suplente.

Art. 16° - Subsidiar o Grupo Condutor sobre a proposta de atendimento de sua instituicao, suas
disposicdes e dificuldades.

Art. 17° - Estimular a proatividade e corresponsabilidade dos atores na implementacao da
Rede.

Art. 18° - Informar com antecedéncia minima de 30 (trinta) dias, mudancas na sua instituicdo
gue possam alterar os compromissos assumidos com a Rede de Urgéncia e Emergéncia.

Art. 19° - Compartilhar conhecimento e informacdes (individuais/institucionais) para
embasamento do processo de discusséo.

Art. 20° - Manter a sua instituicdo informada, divulgando as deliberacdes e fazendo valer no seu
ambito as deliberacdes do Grupo Condutor.

Art. 21° - Representar o Grupo Condutor junto a sua instituicdo, divulgando a RUE e o proprio
Grupo Condutor e participar em atos, por delegacéao do Grupo.

Art. 22° - Avaliar o atendimento as emergéncias das diversas instituicdes, considerando a
vocacao e peculiaridades de cada servico, de acordo com sua hierarquizacéo e territorializacéo
dos servicos, requisitando garantias das instituicbes em relacéo as areas tecnicas de sua
responsabilidade.

Art. 23° Apresentar, discutir, e recomendar as instituicdes habilitadas na RUE, o conhecimento
das normativas que regem a mesma, no seu ambito de responsabilidade, em consonancia com
as diretrizes nacionais.
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Art. 24° - Atuar junto aos orgaos publicos, a iniciativa privada (filantropicos), no sentido de
buscar a participacéo e contribuicdo para implementac&o do Sistema.

Art. 25° - Propor o desenvolvimento de pesquisas e campanhas de esclarecimento e promocé&o
da saude e prevencao.

Art. 26° - Mediar as relacdes estabelecidas entre os componentes da Rede.

Art. 27° - Realizar o monitoramento dos componentes habilitados pelo Ministério da Saude, na
Rede de Urgéncia e Emergéncia, conforme normativas do MS e orientacdes da Coordenacéo
Geral de Urgéncia deste.

Art. 28° - Realizar o relatorio do monitoramento, nos prazos estabelecidos conforme
orientacdes do Ministério da Saude e da Coordenacéo Estadual da RUE.

Art. 29° - Realizar a implementacdo e revisdo da grade de referéncia e contrarreferéncia,
conforme a construcédo das Redes de Atencéo a Saude.

Art. 30° - Construir criterios de monitoramento (agregando indicadores de qualidade),
realizando avaliacdo continua, e analise das metas a serem atingidas pelas unidades
habilitadas na RUE.

Art. 31° - Avaliar e propor conforme necessidade alteracdes no Plano de Acdo da RUE, e
encaminhar para a Coordenacéo Estadual de Urgéncia e Emergéncia emitir parecer sobre a
avaliacdo da compatibilidade das propostas (planos) na organizacdo da RUE.

Art. 32° - Apoiar o desenvolvimento dos recursos humanos para as urgéncias, por meio das
atividades das Comissfes Permanentes de Integracdo Ensino-Servico (CIES), com as
diretrizes tracadas pelo Nucleo de Educacdo em Urgéncias (NEU-SC) do Estado de Santa
Catarina.

Art. 33° - Colaborar para o desenvolvimento de acdes estratégicas para o desenvolvimento da
RUE, priorizando as doencas e agravos de maior relevancia no Estado.

Art. 34° - Participar e da implementacdo das linhas de cuidado prioritarias ( AVC, IAM e
TRAUMA) de forma integrada com outras areas afins.

CAPITULO VI — DA SECRETARIA EXECUTIVA:
1 Da Composicao:

Sera composto por quatro (04) membros, o coordenador(a), o vice — coordenador(a), o
secretario(a) e o vice secretario(a);

A coordenacéo do Grupo Condutor sera escolhida por seus pares, sendo o Coordenador e Vice
Coordenador representantes da SES e Municipio respectivamente;

A duracdo de mandato se dara por um ano, podendo ser prorrogado por mais um ano, e
possiveis substituicdes acontecerdo em comum acordo em reunidao do Grupo Condutor;

A coordenacdo e vice coordenacdo serdo intercaladas nos mandatos, pelos seguintes
representantes:

76



O representante da Central de Regulacéo de Internacédo da Macrorregiao Sul e o representante
da atencéo primaria definido pela CIR; preferencialmente dos municipios que possuem SAD
(programa Melhor em casa).

E o representante das Equipes de Controle, Avaliacdo e Auditoria de cada Regido de Saude
atinentes a Secretaria de Estado da Saude - SES e o representante da CIR de cada Regi&o de
Saude.

Os membros da Secretaria Executiva poderao ser substituidos, por deciséo do Grupo Condutor,
respeitando o artigo 12°. Toda substituicdo na composicdo da Secretaria Executiva sera
discutida com o Grupo Condutor e acordada com 0 mesmo;

O Servico de apoio administrativo sera de responsabilidade da Regional de Saude respectiva;
2. Das atribuicoes da Secretaria Executiva:
Operacionalizar as decisdes do Grupo Condutor;

Instrumentalizar o Grupo Condutor para o planejamento das acdes da Rede de Urgéncias e
Emergéncias;

Representar regularmente o Grupo Condutor junto aos Conselhos de Saude e outras instancias
de interesse ao objeto do Grupo;

Discutir, divulgar e apoiar a aplicacdo das normatizacoes;

Enviar mensalmente a memdria das atividades do Grupo Condutor para os seus membros,
para a Coordenacéo Estadual da RUE, assim como elaborar e divulgar as atas das reunides;

Informar as instituicbes que compdem o Grupo Condutor sobre as decisdes tomadas em suas
reunides.

CAPITULO VII - DAS DISPOSICOES GERAIS

Art. 35° - Tendo em vista a execucéo e agilidade do trabalho, considerando as pautas a serem
trabalhadas, poderdo ser criados subgrupos com os membros participantes, de acordo com o
tema a ser tratado;

Art. 36° - O Regimento Interno podera ser modificado em reunido ordinaria ou extraordinaria,
desde que convocada especificamente para este fim e com aprovacéo de 50 % + 1 (cinquenta
por cento, mais um) dos membros do Grupo Condutor da Rede de Urgéncias e Emergéncias,
com a devida apreciacédo da Coordenacao Estadual de Urgéncia e Emergéncia - RUE;

Art. 37° - O Regimento Interno entra em vigor a partir da sua legitimacéo junto as Comissdes de
Intergestores Regionais - CIRs;

Art. 38° - Quaisquer modificacées do Regimento Interno deverado ser legitimadas pelas
Comissdes de Intergestores Regionais - CIRs para entrarem em vigor.

Ararangua, 27 de abril de 2023.
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ESTADO DE SANTA CATARINA
@ @ COIMSSAO INTERGESTORES REGIONAL - MACRORREGIAO SUL — REGIAO DE LAGUNA

Amazem. Brago do Norte, Capivari de Baixo, Gr3o Para, Gravatal, Imarui, Imbituba, jaguanana. Laguna,
Pescaria Brava, RoFutma.Smgao SarlaRusadeLma.SmLudgem.SanMnm Treze de Maio,

-‘-
':;'NHRH Tubardo, Geréncia Regional de Saide de Tubarao

o m“‘
RESOLUCAO CIR LAGUNA/SC N°. 9/2023

A Comissdo Intergestores Regional da Regido de Saiude de Laguna em sua 3*
reunido ordinaria do dia 11 de maio de 2023, no uso de suas competéncias regimentais e
atribuigdes legais,

Considerando a Portaria de Consolidagiio n® 3, de 28 de setembro de 2017, que
consolida as normas sobre as redes do Sistema Unico de Saude:

Considerando o Oficio 005/2023. do Grupo Condutor Macrorregional da Rede de
Atencdo as Urgéncias e Emergéncias (RUE), que solicita a retificagdo do regimento Intemo
para aprovagio e revisdo dos membros para composigio do grupo condutor da RUE.

RESOLVE:

Art. 1° Aprova a alteragio do regimento interno do Grupo Condutor Macrorregional
da Rede de Atencdo as Urgéncias e Emergéncias (RUE).

. 2° Indica os representantes titular e suplente da Comussdo Intergestores
Regional da Regido de Saiude de Laguna para compor o Grupo Condutor Macromregional da
RUE:

Titular: Morgana Rech da Silva (Secretania de Saide de Sdo Ludgero)
E-mail: morgana@saoludgero.sc.gov.br
Telefone: (48) 99645-5466/ 3657-1938

Suplente: Lindomar Balmann (Secretario de Saude de Rio Fortuna)
E-mail: saude@nofortuna.sc.gov.br / filindomar@hotmail.com
Telefone: (48) 99103-5406

Art. 3° Indica os representantes titular e suplente do Programa Melhor Em Casa
para compor o Grupo Condutor Macrorregional da RUE:

Titular: Mislene Beza Gordo Sarzana — Técnica SAD de Brago do Norte

E-mail: misbn@hotmail com

Telefone: (48) 99992.1047

Suplente: Lailson das Chagas dos Santos
E-mail: emadjagua@gmail com
Telefone: (48) 998168-7285

Art. 4° Indica o representante da CIR para participar como profissional da Rede de
Atencdo Psicossocial (RAPS) no Grupo Condutor Macrorregional da RUE:

Sandra Menezes de Mello Torres

E-mail: sandra. mtorres@hotmail com

Telefone: (48) 99815-5564

Art. 5° Esta Resolugdo entra em vigor na data da sua assinatura.
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Art. 6° Revogam-se as disposigdes em contrario.

Tubardo (SC), 11 de maio de 2023.
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Lindomar Ballmann
Secretario de Saude de Rio Fortuna
Coordenador da CIR da Regido de Saude de Laguna

Qm Trmdeuao.
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DELIBERACAO 11/CIR/2023

A Comissdo Intergestores Regional da Regido de Saude do Extremo Sul Catarinense,
no uso de suas atribuigdes e competéncias regimentais. em sua 5* reunido ordinana do ano de
2023 realizada no dia 5 de maio de 2023,

Considerando a Portaria de Consolidagdo n° 3, de 28 de setembro de 2017, que
consolida as normas sobre as redes do Sistema Unico de Saude;

Considerando o Oficio 005/2023, do Grupo Condutor Macrorregional da Rede de
Atencdo as Urgéncias e Emergéncias (RUE). que solicita a retificagio do regimento Interno para
aprovagdo e revisiio dos membros para composicio do grupo condutor da RUE,

RESOLVE:

Art. 1° Aprova a alteragio do regimento interno do Grupo Condutor Macrorregional
da Rede de Atengdo as Urgéncias e Emergéncias (RUE).

Art. 2° Indica os representantes titular e suplente da Comissdo Intergestores Regional
da Regido de Saude do Extremo Sul Catarinense para compor o Grupo Condutor Macrorregional
da RUE:

Titular: Tamara Bellettini Munari

E-mail: tamara_bellettine@hotmail com

Telefone: (48) 9608-9932

Suplente: Michele Constantino Gongalves
E-mail: saude@maracaja.sc.gov.br
Telefone: (48) 3523-1354 e 99637-2965

Art. 3° Indica os representantes fitular e suplente da atengdo primaria para compor 0
Grupo Condutor Macrorregional da RUE:

Titular: Silvana Marcelino da Costa (enfermeira do Municipio de Ararangua)
E-mail: rplinhares @gmail com
Telefone: (48) 99603-0670

Suplente: Yasmin Ribeiro Miranda (diretora de saude do Municipio de Turvo)
E-mail: coordenacacatencaobasicaturvo(@gmail. com
Telefone: (48) 99903-2204

Art. 4° Indica o representante da CIR para participar como profissional da Rede de
Atencdo Psicossocial (RAPS) no Grupo Condutor Macromregional da RUE:

Fernanda Ferreira (assistente social da Secretania de Sande de Meleiro)
E-mail: ferfer1306@yahoo.com br
Telefone: (48) 99650-3747

Avenida XV de Novembro, 911, bairro Centro Civico, Ararangua - CEP 88.905-112
Telefone (48) 3521-3868 E-mail: ciramesc@gmail.com
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Art. 5° Esta Deliberagdo entra em vigor na data da sua assinatura.

Ararangua, 5 de maio de 2023.

ELIXSANDRA DA SILVA MOTA
Secretaria de Saude de Meleiro
Coordenadora da Comussdo Intergestores Regional — CIR
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ESTADO DE SANTA CATARIN&
SUS- SISTEMA UNICO DE SAUDE
CIR DA REGIAO DE SAUDE CARBONIFERA-Comissido Intergestores

Regional Satide AMREC- zaineirio Rincdo, Cocal do Sul, Criciima, Forguilhinha, igara, Lauro
Muller, Morto da Fumaga, Nova Veneza, Orleans, Siderdpolis, Treviso e Urussanga e Geréncia Regional de
Saide,

DELIBERAGCAO CIR CARBONIFERA n° 015/2023

A CIR da Regiao Carbonifera, durante reunido ordinaria realizada em
09/05/2023, e no uso de suas competéncias regimentais, e

Considerando Oficio 005/2023 do Grupo Condutor da Rede de Urgéncia e
Emergéncia-GC da RUE, de 27/04/2023;

RESOLVE:
Art. 1°-. APROVAR a retificagao do Regimento Interno nos seguintes Artigos:

Ant. 5° da Composigao; Artigo 6° - § 1° o mandato; e Capitulo VI - Da Secretaria
Executiva: Da Composigéo.

Art. 2° - APROVAR os nomes indicados pela CIR para composigao do GC da
RUE Macrorregional Sul:

1-Representante da Atencéo Primaria
Titular - Sandra Dominguini Darolt, de Forquilhinha
Suplente - Tayna Consoni de Siderépolis

2-Representante da CIR
Titular - Cristiane da Luz do SAMU
Suplente - Ribia Bresciani de Criciima.

3-Representante da Rede de Atengéo Psicossocial - RAPS, como membro convidado
Juliane Sangaletti de Urussanga.

Art. 3° Esta Deliberagao entra em vigor na data de sua assinatura

Art. 4° - Revogam-se as disposigdes em contrario.

Criciima, 09 de maio de 2023

Coordenadora da CIR da Regido de Satde Carbonifera
Secretaria de Salde de Morro da Fumaga
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7 - DELIBERAGAO QUE APROVA O PARNA CIRE CIB

ESTADO DE SANTA CATARINA

Sistema Unico de Satide — SUS

CIR AMPLIADA-Comissiio Intergestores Regional de Sadde:
CIR Regido de Saiade do Extremo Sul Catarinense

CIR Regido de Satde Laguna

CIR Regido de Saide Carbonifera

DELIBERACAO CIR AMPLIADA MACRORREGIAO SUL N° 22023

A Macrorregido Sul de Satide (Comissdes Intergestores Regionais (CIRs) das Regides
de Salde do Extremo Sul Catarinense, Laguna ¢ Carbonifera), no uso de suas atribuigdes ¢
competéncias regimentais, em reunido ampliada realizada no dia 23 de junho de 2023,

Considerando a Lei Federal n® 8.080, de 19 de setembro de 1990, que dispde sobre as
condigdes de promogio, protegio e recuperagio da saide, a organizacdo ¢ o funcionamento dos
servigos correspondentes:

Considerando a Lei Federal n° 8.142, de 28 de dezembro de 1990, que dispde sobre a
participac¢do da comunidade na gestdo do Sistema Unico de Satde/SUS ¢ sobre as transferéncias
intergovernamentais de recursos financeiros na drea da satde;

Considerando a Portaria GM/MS n°® 1.600, de 7 de julho de 2011, que reformula a
Politica Nacional de Aten¢do as Urgéncias e instituiu a Rede de Atencdo as Urgéncias no SUS;

Considerando o Decreto n® 7.508, de 28 de junho de 2011, que regulamenta a Lei n°
8.080, de 19 de setembro de 1990, para dispor sobre a organizagio do Sistema Unico de Satde -
SUS, o planejamento da satide, a assisténcia a saude e a articulag@o interfederativa, ¢ da outras
providéncias.

Considerando a Deliberagdo 307/CIB/11 que institui o Grupo Condutor Estadual a
Rede de Atencdo as Urgéncias, nos termos da Portaria GM/MS n® 1.600, de 7 de julho de 2011;

Considerando que o Grupo Condutor da Rede de Atengdio as Urgéncias ¢ Emergéncias
da Macrorregido Sul ¢ formado por representantes da Comissdo Intergestores Regionais (CIR) das
Regides de Saide de Laguna, Extremo Sul Catarinense ¢ Carbonifera, Servico de Atendimento
Moével de Urgéncia (SAMU), Hospitais com servicos RUE habilitados, Unidades de Pronto
Atendimento (UPAs) e Central de Regulacio de Internacdo Hospitalar Macrosul que representam
a Macrorregido Sul tendo competéncia para a atualizagdo do Plano de Acdo Regional;

Considerando que o objetivo da atualizacdo do Plano de Aclio Regional das Redes de
Atencdo as Urgéncias e Emergéncias da Macrorregido Sul € organizar e garantir a assisténcia mais
eficaz e eficiente em menor tempo possivel,

RESOLVE:

Art. 1° Aprovar a atualizacdo do Plano de Acdo Regional das Redes de Atencdio as
Urgéncias ¢ Emergéncias da Macrorregido Sul 2023.

Art. 2° Esta Deliberacdo entra em vigor na data da sua assinatura.
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ESTADO DE SANTA CATARINA

Sistema Unico de Saide - SUS

CIR AMPLIADA-Comissio Intergestores Regional de Sadde:
CIR Regiio de Salide do Extremo Sul Catarinense

CIR Regido de Saide Laguna

CIR Regido de Saide Carbonifera

Art. 3° Revogam-se as disposigdes em contririo.

Criciima (SC), 23 de junho de 2023.

ELIXSANDRA DA Avsacks de Barra A e
“UA W7 ALY Wb |
MOTA:D1938049993  Dasion JO010L1Y hai3a? G0

Elixsandra Da Silva Mota
Secretaria de Satde de Meleiro
Coordenadora da CIR da Regido de Satude do Extremo Sul Catarinense

LINDOMAR e & soonias
BALLMANN:O :uummosumm
135304918 TR
Lindomar Ballmann

Secretario de Saude de Rio Fortuna

Coordenador da CIR da Regido de Satde de Laguna

asunado digl

MARIIANE FELIPE
Dats: Z7/06/2020 1 152:44-0%00
Werifigue em hizpa:/ fvalidar it gov, b

Marijane Felippe
Secretaria de Satde de Morro da Fumaca
Coordenador da CIR da Regido de Saide Carbonifera
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8 CONSIDERAGOES FINAIS

A Rede de Urgéncia e Emergéncia da Macrorregido Sul de Santa Catarina atraves do
Grupo Condutor, atualiza os dados e expde as necessidades de pleitos elencados na rede.
Atraves do Plano de Acéo Regional, a regido estara fortalecendo as acdes da rede, conforme a
necessidade elencada de prestadores descritas.
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10 ANEXOS

~ BOM JESUS
| DOS PASSOS

Oficio n° 074/2023 Laguna, em 19 de abril de 2023.
Prezada Sra.

Com base no Oficio RUE MACROSUL n° 002/2023, o Hospital de Caridade Senhor Bom
Jesus dos Passos, vem por meio deste, informar os componentes que deseja inclhur no Plano de
Acido Regional 2023 para ser enviado ao Ministério da Saude para aprovagio.

Conforme consta ja aprovado no Plano de A¢do Regional de 2018 os Leitos de Longa
Permanéncia, solicitamos que continue no Plano de 2023, uma vez que a instifuigio esta buscando
recursos para execu¢do da parte estrutural e posterior inicio das atividades, para assim poder
solicitar a habilitagio, ja possuindo projeto da drea em tranutacio para aprovagio na
ANARQ/VISA.

Solicitamos ainda que, seja incluido no PAR 2023 a Porta de Entrada para o hospital, que
ja@ vem sendo pleiteada desde 2018, porém até o presente momento sem sucesso, com a
justificativa por parte do Ministério da Satide de que existem portas suficientes na regido, o que
ndo condiz com a realidade, sendo assim solicitamos incluir a solicitagdo no plano, para que a
instituigdo possa obter a habilitagdo mediante comprovacdo da necessidade.

Certos de sua compreensio, antecipamos agradecimentos.

Documento assinado digitalmente

\:_mf CHEYENNE DE ANDRADE LEANDRO
gf"—"' Data: 19/04/2023 17:57:33-0300

Verifigue em hitps:/fvalldar t.pov.be

Cheyenne de Andrade Leandro
Diretora Administrativa
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- BOM JESUS
DOS PASSOS

HOSPITAL DE LAGUNA

Oficio n® 103/2023 Laguna, em 20 de junho de 2023,

Prezada Sra.

Cumprimentando-a cordialmente, vimos por meio deste, solicitar que os 10 (dez) leitos
de Unidade de Terapia Intensiva Adulto Tipo II, aprovados no Plano da Acdo Regional e
Habilitados pelo Ministério da Saide do Hospital de Caridade Senhor Bom Jesus dos Passos
(CNES 2558017), conforme Portaria GM/MS n°® 220 de 27 de janeiro de 2022, sejam
qualificados na Rede de Urgéncia e Emergéncia (RUE).

Ficamos a disposigio.
Atenciosamente,

Documento assinado digitalmente

CHEYENNE DE ANDRADE LEANDRO
Data: 20/06/2023 16:19:35-0300
WVerdfigue em hittpa:/valicar, it gov b

Cheyenne de Andrade Leandro
Diretora Administrativa
CRA/SC 31295
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Hospital .
Santa Teresinha

Oficio 145/2023 Braco do Norte, 28 de abril de 2023.

A

Alessandra Simoni Borgert

Coordenadora

Grupo Condutor da Rede de Urgéncia e Emergéncia Macrosul
Criciama/sC

Assunto: Resposta ao Oficio RUE Macrosul 002/2023
Prezada Coordenadora,

Cumprimentando-a cordialmente, apresento manifestagao da ASSOCIACAO BENEFICENTE
SANTA TERESINHA, a cerca dos servigos que compde a Rede de Urgéncia e Emergéncia, para

inclusdo/revisdo no Plano de Agado Regional do ano de 2023.

Servigo ja pactuado, aprovado, habilitado e em funcionamento:

' 04 Leitos de Retaguarda Portaria Ministerial n.2 2941 de 2013.

Servico j& pactuado e aprovado, a estrutura que abrigara o servigo estd em construgdo, ja aprovada
(PSES 21620/2018) com previsdo de funcionamento em 2024: | -
10 Leitos de UTI adulto Tipo Il Pactuados e Aprovados pela portaria 3.408/GM/MS/2016

Servigos novos, ja apresentados anteriormente para inclusdo na ultima revisdo do PAR e novos
pleitos: [
04 Leitos de | Portaria n® 297 de 25 de fevereiro de 2019,
Retaguarda [
Porta de Entrada | Solicitamos pleito para habilitagdo e aprovacao deste servigo na rede de
urgéncia e emergéncia. Atualmente ja possuimos o servico de Pronto Socorro
24 horas por dia, atendendo a quase 4 mil atendimentos més, com dois
médicos plantonistas. Além de possuirmos projeto de ampliacao desta
estrutura.
| O Hospital esta localizado em uma rota turistica, atendendo a toda regido do
Vale do Braco do Norte, sendo o primeiro acesso dos pacientes graves desta
Regido. Somos referéncia aos municipios de: Rio Fortuna, Santa Rosa de

o r
| el
CARAL AMBULATOMO @i (r—y| L’/
WEAE 04 3558 9444 V558 D44l hospitalsartataresicha oo | O pat_bn hattn
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Hospitol
Santa Teresinha
Lima, Grdo Para, Armazém, Sao Martinho, Brago do Norte, S3o Ludgero e
Gravatal.
Temos o servigo de diagndstico e imagem, contando com raio X, tomografia
computadorizada 32 canais e ultrassonografia, entre outros exames em
carater eletivo. Contamos com as especialidades de ortopedia, cirurgia geral,
clinica médica, obstetricia/ginecologia e anestesiologia. Estamos ampliando a
atual estrutura hospitalar, com previsdo de entrega para 2024, a qual contara
com 10 Leitos de UTI Adulto Tipo Il, uma segunda UTI a ser definida a
especialidade, banco de sangue, ampliagdo de leitos de internacdo, contando
com 103 leitos e novo Centro de Diagnéstico e Imagem e Ambulatério de
Saude.
Além disso, o Hospital esta estruturando o servigo presencial de pediatria,
| que em breve estara em funcionamento, de acordo com a linha de cuidado
| I especifica estaremos atendendo o pleito. )
10 Leitos de UTI A ampliagdo do HST prevé um pavimento para dois setores de UTI, com
Adulto previsdo de entrega para 2024. Tratam-se de dois setores idénticos em termos
| de estrutura, individualizados, com capacidade cada um de até 13 leitos.
A Primeira UTI a funcionar tera 10 Leitos de UTI Tipo Il Adultos que ja estdo
| pactuados e aprovados pela Portaria 3.408/GM/M5S/2016.
A Segunda UTI estamos definindo qual a especialidade, podendo ser 10 Leitos
| de UTI Adulto; 10 Leitos de UTI Pediatrica; ou 10 Leitos de UTI Neonatal. i
10 Leitos de UTl | pegta forma, pedimos pleito para pactuagdo e aprovagio de 10 Leitos de UTI
Pediatrica Tipo Il | Adulto Tipo Il e 10 Leitos de UTI Pediatrica, e ficamos no compromisso de |
| notificar assim que definido. |
| A aprovagdo da area construida encontra-se no PSES 21620/2018.

=== ——

Ficamos a disposigdo para eventuais esclarecimentos.

(\

,
Maiara Mic:\!’?hizoni
¢

Gerente de Servicos'em Saude

SERAL P L ] cbr =i —
3658 9400 @ 50 G444 @ A DAl .W.mﬂn vabr [Oae_bn nmznn
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‘ FUNDACAO DE SAUDE DE LAURO MULLER
Rua Padre Hercllio Capeller — S/N - Caird
FUNDACAD HOSPITALAR Lauro Muller ~ SC - 83860-000
HENRIQUE LAGE  (48) 3464-3222

Lauro Muller, 04 de abril de 2023.
Oficio n° 29/2023
Em resposta ao OFICIO RUE MACROSUL 002/2023

A Fundagdo Hospitalar Henrique Lage, instituicdo sem fins lucrativos,
inscrita no CNPJ 27.611.852/0001-71, através do seu representante legal, vem
respeitosamente por meio deste, manifestar-se e solicitar a habilitagao de Porta
de Entrada de Urgéncia e Emergéncia, afim de agregar nosso servigo ao plano
de acéo regional da Rede de Atengao a Urgéncia.

Salientamos que o hospital j& dispde do servigo de Pronto Socorro,
prestando servigo gratuito de urgéncia e emergéncia 24 horas aos municipios da
regido. Atendemos anualmente uma alta demanda do Servico de Atendimento
Mével de Urgéncia, abrangendo seu atendimento de Urgéncia e Emergéncia aos
municipios vizinhos, bem como evidencia-se um alto indice de atendimento de
pacientes provindos de outras localidades, totalizando mais de 50 municipios
brasileiros com registros de atendimentos, dados esses justificados pela alta
demanda de turismo na regiao.

A importancia da instituicdo como porta de Urgéncia & justificada por sua
localizagéo préximo a Rodovia SC-390, estrada da Serra do Rio do Rastro que,
além da alta demanda de turismo, evidencia-se o tempo resposta de atendimento
prestado na regido, que por sua vez tem um alto trafego de veiculos. Sabe-se
que o quesito tempo & crucial no atendimento e estabilizagdo do paciente,
portanto, justifica-se a importéncia da instituigdo como porta de Urgéncia, sendo
esta, a mais proxima da regido turistica da Serra do Rio do Rastro.

Sendo assim, considerando que, disponibilizamos de toda a estrutura e
que ja prestamos os servigos de urgéncia atendendo a regiao, estamos em
localizag&o estratégica em razdo ao tempo resposta do Servigo de Atendimento
Mével de Urgéncia, somos parceiros da regido e do estado no que diz respeito
a ampliagdo do acesso a salde e afim de colaborar com a qualidade e ampliagao
da RUE, solicitamos o parecer positivo na habilitagao dos nossos servigos ja
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Rua Padre Hercilio Capeller = S/N - Cairu
FURDACAD WOSPITALAR LBUFO Mu"er = sc - a 00
HENRIQUE LAGE  (48) 3464-3222

prestados com exceléncia na regido, estando a disposigéo para contribuir

*‘ FUNDAGAO DE SAUDE DE LAURO MULLER

para com a nossa regiao.

Sendo o que temos para 0 momento, contando com um parecer positivo,
aproveito para fazer protesto de estima e admiragéo, desde ja agradecemos a
atengdo e nos colocamos a disposigdo para esclarecimento de davidas que
venham a surgir.

) 0
Regina Ramos Antunes
Diretora Geral

Fundagdo Hospitalar Henrique Lage
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Sao Donato

Igarass

Igara/SC 17 de margo de 2023
Oficio N° 65/FHSI/2023
A Rede de Urgéncia e Emergéncia (RUE)
Assunto: Habilitagao da porta de entrada

Cumprimentando-os cordiaimente a Fundagao Social Hospitalar de
Igara, inscrita no CNPJ 83.852.418/0001-54 e CNES 2320015, vem por meio
do presente manifestar interesse frente a4 habilitagdo da nossa PORTA DE
ENTRADA, via Ministério da Saude. Justificamos nossa solicitagao em razao
do aumento dos atendimentos via pronto socorro e também por atendermos
toda regidao nas diferentes especialidades. Em anexo, segue o quantitativo
referente ao periodo de julho de 2022 a dezembro de 2022.

Sendo o que se apresenta para o momento e na certeza de sermos
atendidos, antecipamos nossos mais sinceros agradecimentos.

Atenciosamente,

VALMOR BA SILVA

Diretor Presidente FSHI



Sao Donéto

lcara/St

ATENDIMENTOS URGENCIA E EMERGENCIA — HOSPITAL SAO DONATO

PERIODO: JULHO/2022 A DEZEMBRO DE 2022

MES QUANTIDADE
| JUNHO 4111
JULHO 4500
2 AGOSTO 3647
B SETEMBRO 3542
OUTUBRO 3826
B NOVEMBRO 4019
DEZEMBRO 4145

&\’a— Santiago

;‘ onto Socorro
v
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Sao Doh?;;g

Igara, 20 de junho de 2023.
Oficio N°111 /FSHI/2023
A Rede de Urgéncia e Emergéncia (RUE)

Assunto: Qualificagao dos leitos de UTI

Cumprimentando-os cordialmente, a Fundagdo Social Hospitalar de
Igara, inscrita no CNPJ 83.852.418/0001-54 e CNES 2320015, vem por meio
do presente manifestar interesse frente na qualificagdo dos 10 (dez) leitos de
Unidade de Terapia Intensiva junto a Rede de Urgéncia e Emergéncia.

Sendo o que tinhamos a solicitar para 0 momento e na certeza de
sermos atendidos, antecipamos nossos mais sinceros agradecimentos.

Atenciosamente,

St
Fundagéo Social Hospitalar de Igara

Geréncia Administrativa

Fabiane Filisbino
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INSTITUTO MARIA SCHMI"
l\l‘ I M AS DE ENSINO, ASSISTENCIA !

Oficio 70/2023. Sombrio, 28 de Abril de 2023.

Excelentissima Senhora

ALESSANDRA SIMONI BORGERT
REDE DE URGENCIA EMERGENCIA
Santa Catarina-SC

O INSTITUTO MARIA SCHIMITT, pessoa juridica de direito privado, sem fins
lucrativos. inserito no CNPJ sob o n” 28.700.530/0001-61, com sua matriz ¢ filial no
Hospital Dom Joaquim de Sombrio, CNPJ 28.700.530/0002-42, vem por meio deste, expor

¢ solicitar:

Considerando. a necessidade de ampliacdo da oferta e a pactuagdo de novos servigos

de acordo com o item 9.18 do contrato 070/2022 de Prestagdo de Servigos SUS.

Considerando a habilitaglio dos leitos de UTI Geral conforme PORTARIA GM/MS
N” 220 de 27 de Janeiro 2022.

Considerando a habilitagio de 10 leitos retaguarda conforme PORTARIA N* 297,
DE 25 DE FEVEREIRO DE 2019.

Considerando que o HOSPITAL DOM JOAQUIM como unidade de atendimento ¢
referéncia em saide para os pacientes provenicntes de Sombrio, Balnedrio Gaivota e Santa
Rosa do Sul. Passo de Torres, Jacinto Machado (109.099 habitantes de acordo com fontes do
IBGE). além da demanda de municipes de outras localidades, totalizando 1.027.942
habitantes da Macrorregiio que optam pelo atendimento na instituigio ¢ dio entrada pelo

setor de Pronto Socorro.

Considerando que o hospital Dom Joaquim atende por demanda espontinea com

Acolhimento com classificagfio de risco.

Considerando que o HOSPITAL DOM JOAQUIM realizou 53.815 atendimentos
no pronte socorro em 2022, destes muais de 10% foram oriundos de outros Municipios.
sem restrigio, pelo Sistema Unico de Satde. Segue em anexo relatorio.

Considerando que 0 HOSPITAL DOM JOAQUIM atualmenie esta realizando em

Rua Dr. Antdnio Bottini 46, Centro = Sombrio — 5C - CEP. 88.960-000 — Telefone: 48-3533 43 40
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INSTITUTO MARIA SCHMI'
.\l‘ I M AS DE ENSINO, ASSISTENCIA ¢

média 6.000 mil atendimentos por més, somente no pronto socorro, sem restrigdo, voltado
prioritariamente a pacientes do Sistema Unico de Saide para Macrorregido.

Considerando que no ano de 2022, o Hospital realizou 4920 procedimentos
cirurgicos em Bloco Cirurgico ¢ 7.646 consultas(Primeira consulta), nio considerando

os retornos dos pacientes pelo Sistema Unico de Saude para Macrorregido.

Considerando a implantagio do servigo em urologia SUS no hospital Dom Joaguim
onde 0 mesmo ¢ referéncia neste servigo para os hospitais e para populagdo da

Macrorregido.

Considerando a oferta por parte do hospital ¢ a execugdo das Cirurgias de
Urologia, Otorrinolaringologia, Pedidtricas, Vascular, Geral, Ortopedia, Proctologia, pelo

Sistema Unico de Satde para populagio da Macrorregido.

Considerando a necessidade e a demanda de pacientes aguardando por Cirurgias
Plistica Mamiria Feminina niio Estética e a solicitagio de pactuagio por parte do

hospital para Secretaria Estadual de Satde (Processo SES76064/2023).

Considerando a necessidade ¢ a demanda por procedimentos em Neurologia ¢ a
solicitagiio de pactuagio por parte do hospital para Secretaria Estadual de Saide Processo

SES76064/2023.

Considerando a DELIBERACAO 39/CIR/2022, que Ratifica a solicitagio de
credenciamento, habilitagdo ¢ inclusdo no contrato do Estado do servigo de oncologia no

Hospital Dom Joaquim, CNES 2672839, pelo Sistema Unico de Satde-SUS.

Considerando a Deliberagiio 061/CIR/2021 onde consta a aprovagio em do Servigo
de Hemodinamica onde estamos executando o projeto para implantagdo do servigo.

Considerando a aprovagdo do projeto Processo SES169138/2021 por parte da
Diretoria ¢ Superintendéncia da Vigilincia Sanitaria do Estado do Projeto  para
implantagio do servigo de hemodimamica, onde 0 mesmo esla em processo final para
instalagfio e ofena do servigo,

Considernado a aprovagio do Processo SES169138/2021 por parte da Diretoria ¢
Superintendéncia da Vigilancia Sanitiria do Estado do Projeto  para implantagio,
construgio e adequagio de 20 leitos de Unidade de Tratamento Intensivo, ampliagdo ¢
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adequagfio do bloco cirurgico, onde 0s mesmOos encontram-se ¢m execugdo.
Considerando o interesse por parte do Hospital Dom Joaquim ¢ o Parecer n®
627/2022 favoravel da Secretaria de Saide do Estado para implantagio de 10 poltronas de

dialise no referido hospital, o mesmo encontra-se em execugdo.

Considerando a solicitagio para  habilitagdo ¢ inclusio no contrato CENTRO DE
ATENDIMENTO DE URGENCIA AOS PACIENTES COM AVC TIPO | NO AMBITO DO SUS no
Hospital Dom Joaquim e aprovagao por parte da CIR;

Considerando s PORTARIA N°. 665, DE 12 DE ABRIL DE 2012, que Dispoe sobre
os critérios de habilitagio dos estabelecimentos hospitalares como Centro de Atendimento
de Urgéncia aos Pacientes com Acidente Vascular Cerebral (AVC), no ambito do Sistema
Unico de Saiide (SUS), institui o respectivo incentivo financeiro ¢ aprova a Linha de
Cuidados em AVC.

Considerando a alta prevaléncia do Acidente Vascular Cerebral ¢ sua importancia como

causa de morbidade e mortalidade no Brasil ¢ no mundo;

Considerando o Art. 3° da PORTARIA N°. 665, DE 12 DE ABRIL DE 2012, os
Centros de Atendimento de Urgéncia aos pacientes com AVC integram a Linha de
Cuidados em AVC ¢ sio componentes da Rede de Atenclo as Urgéncias ¢ Emergéncias
(RUE).

Considerando que o Hospital Dom Joaquim contempla os critérios, Protocolo
Clinico ¢ Diretrizes Terapéuticas (PCDT) especifico ¢ requisitos do Art. 5° da
PORTARIA N°. 665, DE 12 DE ABRIL DE 2012.

Considerando que o Hospital Dom Joaquim disponibiliza de uma equipe de
neurocirurgides, possui estrutura fisica, equipamentos novo, ¢quipe organizada, com

programas e protocolos clinicos, técnicos ¢ operacionais estabelecidos:

Considerando a necessidade de ampliag¢do da oferta para tratamento ¢ intervengdio em

pacientes com diagnostico de AVC Agudo em unidades hospitalares;

Considerando a necessidade da Regido Sul de Santa Catarina implantar o servigo para

atender as demandas existentes.

Rua Dr. Antdnio Bottini 46, Centro — Sombrio = 5C— CEP. 88.960-000 - Telefone: 48-3533 43 40

100



INSTITUTO MARIA SCHMI’
l\l‘ I M AS DE ENSINO, ASSISTENCIA !

Considerando que os pacientes da regido do extremo sul estdo referenciados para um
tnico hospital da regido AMESC.

O Hospital Dom Joaquim atende os critérios ¢ requisitos do Art. 17 Anexo 111 da
Portaria de Consolidagio N° 3, de 28 de Setembro de 2017, para Porta Hospitalar de

Urgéncia, leitos de cuidados intensivos.

Cabe ressaltar que de acordo com o Plano de Aglio Regional existe a excepcionalidade
neste pleito, caso seja considerada como referéncia regional, conforme Art. 17 Anexo HI da
Portaria de Consolidagio N° 3, de 28 de Setembro de 2017, estar descrita na CIR ¢ CIB
que aprovam o Plano de Agdo Regional da RAU.

Sendo assim reforgamos a solicitagdo desta Instituigdo, baseada nas consideragdes
acima, e na necessidade real da implantagdo dos servigos para atender as necessidades da

populagiio pelo Sistema Unico de Saide.
Compartilhamos a necessidade conforme descrito abaixo:

1. SOLICITAMOS A HABILITACAO DA PORTA DE ENTRADA TIPO I PARA O
HOSPITAL DOM JOAQUIM;

2. SOLICITAMOS A HABILITACAO DO CENTRO DE ATENDIMENTO DE
URGENCIA AOS PACIENTES COM AVC TIPO 11l NO AMBITO DO SUS NO
HOSPITAL DOM JOAQUIM;

3. SOLICITAMOS A HABILITACAO DE LEITOS DE CUIDADO EM TRAUMA;

4 SOLICITAMOS A HABILITACA0 DOS 10 LEITOS DE UNIDADE
CORONARIANA;

MARIELE E%‘ E DASSOLER

Diretora Administrativa
IMAS un. Sombrio

Rua Dr. Antbnio Bottini 46, Centro — Sombrio = SC— CEP. 88.960-000 - Telefone: 48-3533 43 40

101



l INSTITUTO MARIA SCHMITT DE DESENVOLVIMENTO
.\ = DE ENSINO, ASSISTENCIA SOCIAL E SAUDE DO CIDADAO.

Oficio 100/2023, Sombrio, 31 de Maio de 2023.

Excelentissima Senhora
ALESSANDRA SIMONI BORGERT
REDE DE URGENCIA EMERGENCIA

Santa Catanina-SC

O INSTITUTO MARIA SCHIMITT. pessoa juridica de direito privado. sem fins
lucrativos. inscrito no CNPJ sob o n° 28.700.530/0001-61. com sua matriz e filial no
Hospital Dom Joaquim de Sombrio, CNPJ 28.700.520/0002-42. vem por meio deste. expor

e solicitar:

Considerando, a necessidade de ampliagdo da oferta e a pactuagdo de novos servigos

de acordo com o item 9.18 do contrato 070/2022 de Prestagdo de Servigos SUS .

Considerando a habilitagio de 10 leitos de UTI Geral conforme PORTARIA
GM/MS N° 220 de 27 de Janeiro 2022,

Considerando a habilitagdo de 10 leitos retaguarda conforme PORTARIA N° 297,
DE 25 DE FEVEREIRO DE 2019.

Considerando que o HOSPITAL DOM JOAQUIM como umdade de atendimento é
referéncia em saude para os pacientes provenientes de Sombrio, Balneario Gaivota e Santa
Rosa do Sul, Passo de Torres, Jacinto Machado (109.099 habitantes de acordo com fontes do
IBGE). além da demanda de municipes de outras localidades. totalizando 1.027.942
habitantes da Macrorregido que optam pelo atendimento na instituicdo e ddo entrada pelo
setor de Pronto Socorro.

Considerando que o hospital Dom Joaquim atende por demanda espontinea com

Acolhimento com classificacio de risco.

Considerando que o HOSPITAL DOM JOAQUIM realizou 53.815 atendimentos
no pronto socorro em 2022, destes mais de 10% foram oriundos de outros Municipios,
sem restricio, pelo Sistema Unico de Saiide. Segue em anexo relatério.

Considerando que o HOSPITAL DOM JOAQUIM atualmente esta realizando em
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meédia 6.000 mil atendimentos por més, somente no pronto socorro, sem restrigio, voltado
prioritariamente a pacientes do Sistema Unico de Saiide para Macromregido.

Considerando que no ano de 2022, o Hospital realizou 4920 procedimentos
cirurgicos em Bloco Cirurgico e 7.646 consultas(Primeira consulta), nio considerando
0s retornos dos pacientes pelo Sistema Unico de Saide para Macrosregido.

Considerando a implantacio do servico em urologia SUS no hospital Dom Joaquim

onde 0 mesmo € referéncia neste servico para os hospitais e para populagio da

Macrorregido.

Considerando a oferta por parte do hospital ¢ a execuciao das Cirurgias de
Urologia. Otorrinolaringologia, Pediatricas. Vascular. Geral. Ortopedia. Proctologia, pelo
Sistema ﬂnicodeSaﬁdepmpopnlaqiodaMaunmgﬁo.

Considerando a necessidade e a demanda de pacientes aguardando por Cirurgias
Plastica Mamaria Feminina nio Estética e a solicitacio de pactuacio por parte do
hospital para Secretaria Estadual de Saude (Processo SES76064/2023).

Considerando a necessidade e a demanda por procedimentos em Neurologia e a
solicitagdo de pactuacio por parte do hospital para Secretania Estadual de Saude Processo
SES76064/2023.

Considerando a solicitagdo da alta complexidade de ortopedia Processo SES
56781/2023.

Considemado a aprovagido do Processo SES169138/2021 por parte da Diretoria e
Supermntendéncia da Vigilincia Sanitiria do Estado do Projeto para mmplantagio,
construgdo e adequacgio de 20 leitos de Unidade de Tratamento Intensivo, ampliagio e
adequacio do bloco cirurgico, onde 0s mesmos encontram-se em execugio.

Considerando o interesse por parte do Hospital Dom Joaquim e o Parecer n°

627/2022 favoravel da Secretaria de Saude do Estado para implantacio de 10 poltronas de
dialise no referido hospital o mesmo encontra-se em execugio.

Considerando a necessidade da Regido Sul de Santa Catarina em ampliar o servigo
para atender as demandas existentes.
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O Hospital Dom Joaquim atende os critérios e requisitos do Art. 17 Anexo III da
Portaria de Consolidacio N* 3, de 28 de Setembro de 2017, para Porta Hospitalar de
Urgéncia, leitos de cuidados intensivos.

Cabe ressaltar que de acordo com o Plano de A¢do Regional existe a excepcionalidade
neste pleito, caso seja considerada como referéncia regional, conforme Art. 17 Anexo III da
Portaria de Consolidacio N°® 3, de 28 de Setembro de 2017, estar descrita na CIR e CIB
que aprovam o Plano de Acdo Regional da RAU.

Sendo assim reforcamos a solicitagdo desta Instituicio, baseada nas consideragdes
acima, e na necessidade real da mmplantagdo dos servigos para atender as necessidades da
populagio pelo Sistema Unico de Satde.

Compartilhamos a necessidade conforme descrito abaixo:

1. SOLICITAMOS A QUALIFICACAO PELO MINISTERIO DA SAUDE DOS 10
LEITOS DE UNIDADE DE TERAPL4 INTENSIVA GERAL(ADULTO TIPO II)
EXISTENTES NO HOSPITAL DOM JOAQUIM;

2. SOLICITAMOS A AMPLIACAO, HABILITACAO E QUALIFICACAO PELO
MINISTERIO DA SAUDE DE 09 LEITOS NOVOS DE UNIDADE DE TERAPLA
INTENSIVA GERAL(ADULTO TIPO II)..

3. SOLICITAMOS HABILITACAO E QUALIFICACAO PELO MINISTERIO DA
SAUDE DE 05 LEITOS DE UNIDADE DE TERAPL4 INTENSIVA NEONATAL
E 05 LEITOS DE UNIDADE DE TERAPL4 INTENSIVA PEDIATRICA.

- - - a4 ¢ -
MARIELE FELIPE DASSOLER
Diretora Admimstrativa
IMAS un. Sombrio
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Nova Veneza, 27 de fevereiro de 2023.

OFICIO N° 014/2023

A: AMREC )
LEITOS DE RETAGUARDA HOSPITAL SA0 MARCOS

INSTITUTO MARIA SCHMITT DE DESENVOLVIMENTO DE ENSINO, ASSISTENCIA
SOCIAL E SAUDE DO CIDADAO/IMAS, inscrito no CNPJ n° 28.700.530/0008-38, por intermédio de seu
representante legal o (a) St WALMIRO MARTINS CHARAO JUNIOR, portador da Carteira de Identidade
n® 6026412533 e do CPF n® 489.507.770-53, vem através deste solicitar a RUE (Rede de Urgéncias e
Emergéncias) uma posigdo referente a solicitagdo de leitos de retaguarda para o HOSPITAL SAO MARCOS
visto que a o interesse e disponibilidade em nossa Unidade.

Atualmente o Hospital sdo Marcos conta com 60 leitos cadastrados no CNES e apresenta baixa taxa de
ocupagdo podendo atender demandas de oufras mstituigdes.

O Hospital Sdo Marcos ja passou por visita/vistoria realizada pela equipe da RUE e ECAA. realizou e
apresentou as mudangas solicitadas.

e abaixo e od 0 ntes:

12/05/2021: Oficio 023/2021 recebido da RUE, citando Parecer Tecmico n® 100/2021
CGURG/DAHU/SAES/MS com aprovacdo dos leitos pra o Hospital Sdo Marcos, solicita manifestacdo de
interesse na habilitacdo destes leitos ou oficio de desisténcia assinado;

13/05/2021: Oficio gerado e enviado por e-mail. pelo diretor na Unidade em resposta ao
questionamento de mteresse nos leitos de retaguarda;

Hospital i |
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17/06/2021: e-mail recebido informando que na data de 21 de junho no periodo vespertino sena
realizado uma visita in loco objetivando a realizacdo do check list nos leitos de retaguarda aprovados e ndo
habilitados;

22/06/2021: Relatorio de leitos de retaguarda aprovados RUE (visita realizada na Instituicdo)

19/08/2021: Oficio 37/2021 ao Secretano Municipal de Saude de Nova Veneza solicitando
manifestacdo favoravel a implantacdo dos leitos de retaguarda no Hospital Sdo Marcos;

19/08/2021: Oficio 58/2021 ao Conselho Municipal de Saude de Nova Veneza solicitando
manifestacdo favoravel a implantacdo dos leitos de retaguarda no Hospital Sdo Marcos;

23/08/2021: E-mail enviado pelo diretor da Unidade a Sra Alessandra Simoni solicitando orientagdo
para organizagio de conformidade do espaco fisico;

23/08/2021: E-mail recebido em resposta com Portaria ¢ Manual Instrutivo da RUE e onentando o
Hospital a dar entrada ao pedido de habilitacdo visto os prazos existentes;

24/08/2021: Oficio SMS N° 194/2021 manifestacdo favoravel da Secretaria Municipal de Saude de
Nova Veneza para implantacdo de leitos de retaguarda;

26/08/2021: Resolugdo N° 017/CMS/2021 manifestacdo favoravel do Conselho Municipal de Saude
de Nova Veneza para implantacdo de leitos de retaguarda;

10/09/2021: Oficio 642021 ao Grupo Condutor RUE, Sra Alessandra Simoni Borget, apresentando a
manifestacdo favoravel do Secretario Municipal de Saude e do Conselho Municipal de Saude para inclusdo de
leitos de retaguarda no Hospital Sdo Marcos;

14/09/2021: Oficio 63/2021 a Cir Carbonifera/AMREC apresentando a manifestagdo favoravel do
Secretario Municipal de Saude e do Conselho Municipal de Saude para inclusdo de leitos de retaguarda no
Hospital Sdo Marcos;

25/102021: RESOLUCAO CIR Carbonifera n° 076/2021, aprovagio a solicitacdo para habilitacdo no
Hospital Sdo Marcos de Nova Veneza de 06 leitos de retaguarda;

24/03/2022: Nova visita da RUE e ECAA ao Hospital Sdo Marcos para verificagdo das mudancas
solicitadas. Registro em foto anexa. presentes direciio e administracio do Hospital, Secretario Municipal de
Saude. representantes do Conselho Municial de Saude, representantes da RUE (Rede de Urgencia e
Emergencia) Sra Alessandra e Regional de Saude Sra Izabel;

21/09/2022: E-mail enviado solicitando posicionamento referente aos leitos de retaguarda destinados
ao Hospital Sao Marcos;

Hospital __ | ,
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29/09/2022: E-mail reenviado solicitando posicionamento formal referente aos leitos de retaguarda
destinados ao Hospital Sdo Marcos;

04/10/2022: Oficio n° 0121/2022 recebido da Regional de Saide de Criciuma relatando remanejamento
dos leitos destinados ao Hospital Sdo Marcos para Hospital Sdo Jose e onientado a mstituicdo a iniciar novo

pleito.

Visto as documentacdes apresentadas, o Hospital Sao Marcos em nenhum momento deixou de se
manifestar quanto ao seu interesse na implantacdo dos leitos de retaguarda. As solicitagdes feitas foram
atendidas e respondidas. quartos foram disponibilizados e as documentagdes entregues.

WALMIRO MARTINS  Asinado de foema digial por

AUNIOR:48950777053
JUNIOR:48950777053 Dodos 2730228 121447 0300
Walmiro Martins Chardo Junior
Representante Legal
Instituto Maria Schmitt

Hospital | |
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Oficio 035/2023. Nova Veneza, 28 de Abnl de 2023.

Excelentissima Senhora
ALESSANDRA SIMONI BORGERT
REDE DE URGENCIA EMERGENCIA
Santa Catarina-SC

O INSTITUTO MARIA SCHIMITT, pessoa juridica de direito privado, sem fins lucrativos, inscrito
no CNPJ sob o n° 28.700.530/0001-61. com sua matnz e filial no Hospital Sao Marcos de Nova Veneza,
CNPJ 28.700.530/0008-38, vem por meio deste, expor e solicitar:

Considerando, a necessidade de ampliagdo da oferta e a pactuagdo de novos servigos de acordo o
contrato 041/2022 de Prestagdo de Servigos SUS .

Considerando a solicitagio de 06 leitos retaguarda conforme : Oficio 023/2021 recebido da RUE,
citando Parecer Técnico n° 100/2021 CGURG/DAHU/SAES/MS com aprovacdo dos leitos pra o Hospital Sdo
Marcos, solicita manifestacdo de interesse na habilitagdo destes leitos ou oficio de desisténcia assinado;

Considerando 13/05/2021: Oficio gerado e enviado por e-mail, pelo diretor na Unidade em resposta ao
questionamento de interesse nos leitos de retaguarda;

Considerando 17/06/2021: e-mail recebido informando que na data de 21 de junho no periodo
vespertino seria realizado uma visita in loco objetivando a realizagdo do check list nos leitos de retaguarda
aprovados e ndo habilitados;

Considerando 22/06/2021: Relatorio de leitos de retaguarda aprovados RUE (wisita realizada na
Instituigdo)

Considerando 19/08/2021: Oficio 57/2021 ao Secretirio Municipal de Saude de Nova Veneza
solicitando manifestacdo favoravel a implantacdo dos leitos de retaguarda no Hospital Sio Marcos;

Considerando 19/08/2021: Oficic 582021 ao Conselho Municipal de Saide de Nova Veneza
solicitando manifestagio favoravel a implantagdo dos leitos de retaguarda no Hospital Sdo Marcos;

Considerando 23/08/2021: E-mail enviado pelo diretor da Unidade a Sra Alessandra Simoni solicitando
orientacdo para organizagdo de conformidade do espago fisico;

Considerando 23/08/2021: E-mail recebido em resposta com Portania e Manual Instrutivo da RUE e
ornentando o Hospital a dar entrada ao pedido de habilitagdo visto os prazos existentes;

Considerando 24/08/2021: Oficio SMS N® 194/2021 manifestacdo favoravel da Secretana Municipal
de Saude de Nova Veneza para implantacdo de leitos de retaguarda;

Hospital
RuaDr. Cados Gonry, 1* 17, Cenbro, Nova Veneza, SC. CEP 88865000
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Considerando 26/08/2021: Resolugdo N° 017/CMS/2021 manifestacio favoravel do Conselho
Municipal de Saude de Nova Veneza para implantagdo de leitos de retaguarda;

Considerando 10/09/2021: Oficio 64/2021 ao Grupo Condutor RUE, Sra Alessandra Simom Borget,
apresentando a manifestacio favoravel do Secretario Municipal de Saude e do Conselho Municipal de Saude
para inclusdo de leitos de retaguarda no Hospital Sdo Marcos;

Considerando 14/09/2021: Oficio 65/2021 a Cir Carbonifera’AMREC apresentando a manifestacéo
favoravel do Secretario Municipal de Saude e do Conselho Municipal de Saude para inclusdo de leitos de
retaguarda no Hospital Sdo Marcos;

Considerando 25/10/2021: RESOLUCAO CIR Carbonifera n® 076/2021, aprovacdo a solicitagdo para
habilitacdo no Hospital Sdo Marcos de Nova Veneza de 06 leitos de retaguarda;

Considerando 24/03/2022: Nova visita da RUE e ECAA ao Hospital Sdo Marcos para verificacdo das
mudangas solicitadas. Registro em foto anexa, presentes dire¢io e administracio do Hospital. Secretario
Municipal de Saiide, representantes do Conselho Municipal de Saude, representantes da RUE (Rede de
Urgéncia e Emergéncia) Sra Alessandra e Regional de Saude Sra Izabel;

Considerando 21/09/2022: E-mail enviado solicitando posicionamento referente aos leitos de
retaguarda destinados ao Hospital Sdo Marcos;

Considerando 29/09/2022: E-mail reenviado solicitando posicionamento formal referente aos leitos de
retaguarda destinados ao Hospital Sao Marcos;

Considerando 04/10/2022: Oficio n® 0121/2022 recebido da Regional de Satde de Criciima relatando
remanejamento dos leitos destinados ao Hospital Sdo Marcos para Hospital Sdo Jose e onentado a instituigdo
a iniciar novo pleito.

Considerando que 0 HOSPITAL SAO MARCOS como unidade de atendimento é referéncia em
saude para os pacientes provenientes de Nova Veneza, Forquilhinha, Siderdpolis. Treviso (45.799 habitantes
de acordo com fontes do IBGE), além da demanda de municipes de outras localidades, totalizando
1.027.942 habitantes da Macrorregido que optam pelo atendimento na instituicdo e dio entrada pelo setor de
Pronto Socorro.

Considerando que o hospital Sao Marcos atende por demanda espontianea com Acolhimento com
classificacdo de risco.

Considerando que 0 HOSPITAL SA0 MARCOS realizou 18.612 atendimentos no pronto socorro

em 2022, destes mais de 15% foram oriundos de outros Municipios. sem restricio. pelo Sistema Unico
de Sande. Segue em anexo relatono.

Y& Hospital |
RuaDr Carlos Gonni, o 17, Cenbo, Nova Veneza 5C, CEF BBBGS-000

Séo Marcos Telefore (48) 3438 1807 CNPJ 22 700 530000838
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Considerando que o HOSPITAL SAO MARCOS atualmente esta realizando em média 2.000 mil
atendimentos por més, somentete no pronto socorro, sem restricdo, voltado prioritariamente a pacientes
do Sistema Unico de Saude para Macrormegido.

Considerando que no ano de 2022, o Hospital realizou 632 procedimentos cirurgicos em Bloco
Cirurgico e 1.787 consultas(Primeira consulta), ndo considerando os retornos dos pacientes pelo Sistema
Unico de Saiide para Macrorregido.

Considerando a implantacio do servico em urologia SUS no hospital Sdo Marcos onde o mesmo &

referéncia neste servico para os hospitais e para populacio da Macrorregido.

Considerando a oferta por parte do hospital e a execucio das Cirurgias de Urologia.
Otomminolaringologia, Vascular, Geral, Ortopedia, Proctologia, pelo Sistema Unico de Saude para populagio
da Macrorregido.

Considerando a necessidade e a demanda de pacientes aguardando por Cirurgias Plastica Mamaria
Feminina nio Estética e a solicitacio de pactuacio por parte do hospital para Secretana Estadual de Saude
(Processo SES76064/2023).

Sendo assim reforcamos a solicitacdo desta Instituicdo, baseada nas consideracdes acima. e na
necessidade real da implantacdo dos servigos para atender as necessidades da populagio pelo Sistema Unico
de Sande.

Compartilhamos a necessidade conforme descrito abaixo:

1. SOLICITAMOS A HABILITACAO DE 10 LEITOS DE UTI;

2. SOLICITAMOS 4 HABILITACAO DE 20 LEITOS E DE CUIDADOS PROLONGADOS.

WALMIRO MARTINS Ammdm m

W
CHARAO JUNIORASIS0777053
JUNIOR:48950777053 Dados 2022.05.03 133625 0300

Walmiro Martins Chardo Jumor
Representante Legal
Instituto Maria Schmitt

Hospital |
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Cricitma/SC, 12 de abril de 2023.

OFICIO 0537/2023

lima. Sra.

Alessandra Simoni Borgert

Coordenadora

Grupo Condutor da Rede de Urgéncia e Emergéncia
Esfado de Santa Catarina - SC

Assunto: Resposta ao Oficio RUE MACROSUL 003/2023.

O Instituto de Desenvolvimento, Ensino e Assisténcia a Salde - IDEAS,
organizacdo social, devidamente inscrita no CNPJ/MF sob o N° 24 006.302/0002-16,
Gestor do Hospital Matemo Infantil Santa Catarina — HMISC, por intermédio de seu Diretor
Executivo, vem, respeitosamente a presenca de Vossa Senhoria, apresentar resposta ao
Oficio RUE MACROSUL 00372023 (Anexo ), nos termos a seguir dispostos.

Inicialmente, cumpre mencionar que a insercao dos leitos de retaguarda € uma
medida imporiante para o atendimento de pacientes que necessitam de cuidados
prolongados, assim como valoriza a politica de humanizagdo da saude. Entretanto, em
alguns casos especificos, como o do HMISC, a falta de espaco fisico na Unidade de Satde
inviabiliza a instalacdo de tais leitos.

A situacdo pode se tornar ainda mais complexa, principalmente, quando se
considera a necessidade de estabelecer areas especificas de pacientes infectados ou em
risco de contagio. Ainda assim, ndo obstante, cabe expressar que devera existir uma
organizacao de fluxos para atendimento aos pacientes criticos e ndo criticos, visto que, as
alas do Hospital hoje, ja possuem, de fato, um fluxo estabelecido, assim como trabalhamos
baseados nos Procedimentos Operacionais Padrdao (POP) instituidos na Unidade.

Diante desse quadro, conforme mencionado no Oficio RUE MACROSUL 003/2023,
uma solugdo mais célere seria a busca por parcerias e rede de atendimento, com o objetivo
de promover a integracdo de servicos de saide que permitam a oferta de leitos de
retaguarda em Unidades de Saude semelhantes ao HMISC, sem que haja dispéndio
financeiro para a implantaco.

Nesse sentido, considerando todos os pontos supracitados, sobretudo no que tange
o espaco fisico disponivel nas dependéncias do HMISC, informamos que ndo ha interesse
na instalagdo e manutenc3o dos leitos mencionados.

Sendo o que nos cumpria apresentar no momento, agradecemos pela atencio
dispensada, colocamo-nos a disposicdo para quaisquer esclarecimentos que se fizerem
necessarios e, na oportunidade, elevamos nossos votos de estima e aprego.

m HOSPITAL UNIDADE CRICIOMA | HMIZC
‘\? Materno Infantil M Fus Wencesiau Braz. 1015, Operaria Nova, Criciima — 8C. CEP 88.509-020
m ..... s ‘I[“I ul - o
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Assinado 10JOBOIO | Assinado de forma
T |u|c:|o|n digital por SANDRO
}"ﬁ /am | NaTAUNO
MF° | DEMETRIO:00368964973
Sandre Demetrie] Dados:2023.04.12
Diretor Executivo 12:13:21-03'00

Sandro Natalino Demetrio
Diretor Executivo
Instituto de Desenvolvimento, Ensino e Assisténcia a Salide — IDEAS

Cordialmente,

Observacao: Para apropriado atendimento de futuras solicitacdes de informacdes e
eventuais notificacdes destinadas ao IDEAS solicitamos que estas sejam encaminhadas
para 0 endereco eletronico (e-mail) protocolo@ideas.med.br que € o servico de
comunicagdo externa do Instituto.

Processos de Validagao IDEAS (Uso Interno)

ID dos Processos Descrigao Responsavel
2023042651 Diretor Geral da Unidade César Magalhdes
-n-.nx . e HOSPITAL l.ﬂmD‘E‘ CRICIIMA | HMISC
RARMA %) vemsiien  SUS e

FaAcina 7 e 4
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Jaguaruna/SC, 29 de margo de 2023.

OFICIO 0440/2023

lima. Sra.

Alessandra Simoni Borgert

Coordenadora do Grupo Condutor da Rede de Urgéncia e Emergéncia Macrosul
Secretaria de Estado de Saide - SES

Estado de Santa Catarina— SC

Assunto: Resposta ao Oficio RUE MACROSUL 002/2023.

O Instituto de Desenvolvimento, Ensino e Assisténcia a Salde - |DEAS,
organizagdo social, devidamente inscrita no CNPJMF sob o N* 24.006.302/0004-88,
Gestor do Hospital de Caridade de Jaguaruna — HCJ, por intermédio de seu Diretor
Executivo, vem, respeitosamente a presenca de Vossa Senhoria, em atencao ao Oficio
RUE MACROSUL 002/2023 (Anexo l), manifestar interesse no item “Leitos de
Retaguarda”, componente pelo qual a Unidade pleiteia junto a esta Coordenacao.

Por fim, cumpre informar que a Unidade estara disponibilizando o guantitativo de 4
(quatro) leitos para atendimento deste servico componente da rede de urgéncia e
emergéncia, contribuindo, assim, com o plano de agao da Regional ao ano de 2023.

Sendo o que nos cumpre para 0 momento, agradecemos pela atengio dispensada,
permanecemos a disposigao e, na oportunidade, elevamos votos de estima e aprego.

Cordialmente,

Assinade lolololo | Assinado de forma
pigitaimente 1010 1010 digital por SANDRO
J/am, | NATALINO
y W8 | DEMETRIOD0368964973
Sandre-Demetie| Dados: 20230330
Diretor Executiv 10:26:55 -0300'

Sandro Natalino Demetrio
Diretor Executivo
Instituto de Desenvolvimento, Ensino e Assisténcia a Salde — IDEAS

Observacao: Para apropriado atendimento de futuras solicitagdes de informagdes e
eventuais notificacdes destinadas ao IDEAS solicitamos que estas sejam encaminhadas
para o enderego eletronico (e-mail) protocolo@ideas.med.br que é o servico de
comunicagao externa do Instituto.

Processos de Validagao IDEAS (Uso interno)

ID dos Processos Descricdo Responsavel
2023034086 Diretora Geral da Unidade Kathlean Fagundes
$HC) s o S R S S
e e r— WJ:ﬂmsmmuru—xumwlm;m,mad.b;
. el amy ‘agna 1 de
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V Sao Jodo Batista

Oficio n® 18/2023HSJB
Imarui, 21 de margo de 2023.

ESTADO DE SANTA CATARINA
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

SUPERINTENDENCIA DE URGENCIA E EMERGENCIA ~ SUE
GRUPO CONDUTOR DA REDE DE URGENCIA E MERGENCIA
MACRORREGIAO SUL DE SANTA CATARINA - MACROSUL

Assunto: Oficio RUE/MACROSSUL 002/2023
Solicitagdo de Leitos de Retaguarda Clinica

Prezado Senhor (a),

A Associagao de Apoio ao Hospital de Caridade e Maternidade Sdo Jodo Batista
de Imarui, Avenida Governador Celso Ramos, n? 475, Centro Imarui, CNPIJ:
09.206.353/0001-17, vem através de este comunicar que nosso processo de
contratualizacao foi assinado no dia 26/08/2022 (Contrato de Prestagio de Servigos ao
SUS nimero 051/2022 - ADR19 1680/2021), para atendimentos de urgéncia e
emergéncia no setor de pronto socorro e internagbes clinicas, ofertamos 25 leitos de
observacdo e internagdo para a rede de saude do estado com as duas clinicas e 0s trés
exames de diagndstico exigidos, de Laboratdrio, Raio-X e Eletrocardiograma.

Viemos através deste oficio solicitar a inclusio da nossa instituicio para 8 (oito)
Leitos de Retaguarda aos servigos do componente da Rede de Urgéncia e Emergéncia,
para inclusdo no Plano de Acio Regional do ano de 2023.

Sem mais para o momento e na certeza do pronto atendimento,
antecipadamente agradecemos, colocando-nos 2 disposicdo para eventuais

esclarecimentos.

Eduardo Bez Corréa Carmo
Presidente

(48) 3643-5101
www.hsjbimarul.com.br

AV GOVERNADOR CELSO RAMOS, 475
Centro| Imarui - SC oS
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" FUNDACAO HOSPITALAR SANTA OTILIA

FHSD CINP) 85.285.930/0001-91
OFICIO N° 200/2023 Orleans, 31 de margo de 2023.
A Senhora

ALESSANDRA SIMONI BORGERT
Coordenadora do Grupo Condutor da Rede de Urgéncia e Emergéncia Macrosul

Assunto: Manifestagdo referente a servicos do componente da RUE para PAR
2023

Senhora Alessandra,

A Fundagao Hospitalar Santa Otilia, vem através de sua Presidente a
Senhora Ana Suzerli Gava Savio, apresentar resposta ao oficio 002/2023, referente a
servigos do componente da Rede de Urgéncia e Emergéncia, para inclus&o no Plano
de Acdo Regional do ano de 2023.

No intuito de fortalecer os servigos de salde da Rede de Urgéncia e
Emergéncia oferecidos a populagao abrangida pela Macrorregido Sul, manifestamos
interesse em incluir nossa Instituicdo Hospitalar no Plano de Acdo Regional,
disponibilizando como componente para o pleito 3 (trés) Leitos de Retaguarda Clinica.

Por conseguinte, faz-se mister informar que, conforme Portaria
GM/MS n°® 326, de 23 de margo de 2023, a Fundagdo esta habilitada junto ao
Ministério da Salde a prestar os servigos ora pleiteados.

Sendo assim, submetemos nosso pleito & apreciagdo deste nobre
Grupo Condutor.

Na certeza de vossa aquiescéncia, reiteramos volos de estima e
aprego.

Respeitosamente,
ANA SUZERLI GAVA

Assinado de forma digital por ANA

SAVIO:6392447199 S5uzERL GAVA SAVID £3924471991

1 Dados: 20230131 090717 0300

Ana Suzerli Gava Savio
Presidente

Rua Miguel Couto, 800 - Centro - Orleans /SC - CEP B8870-000 - (48) 3466-0700
administrativo@hospitalsantaotilia.com.br
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INSTITUTO MARIA SCHMITT MA

OFICIO IMAS 158/2023 Ararangua-SC, 20 de Junho de 2023.

lima. Senhora

Gerente Regional de Ararangua
DRA. ANDRESA RIBEIRO

Assunto: Leitos de UTI Adulto.

Prezada,

Cumprimentando-o cordialmente, O INSTITUTO MARIA SCHMITT DE
DESENVOLVIMENTO DE ENSINO, ASSISTENCIA SOCIAL E SAUDE DO CIDADAO - IMAS, pessoa
juridica de direito privado, inscrita no Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas (CNPJ) sob o
n.228.700.530/0005-95, na qualidade de atual gestor do HOSPITAL REGIONAL DEPUTADO
AFFOSNO GHIZZO DE ARARANGUA, situado junto a Rua Castro Alves, n.2 303, Bairro Coloninha,
CEP 88.906-631, Ararangua/SC, por forca do CONTRATO DE GESTAO N° 04/SES/SC/2018,
firmado em 14 Novembro de 2018 com o Estado de Santa Catarina, aqui representado por seu
Diretor Geral, Sr. Kristian de Souza, vem apresentar o presente Oficio.

Vimos por meio deste informar a V. 5.2. que temos interesse em qualificar os
demais 8(oito) leitos da UTI Adulto do Hospital Regional de Ararangua que ainda ndo estdo
qualificados.

Colocamo-nos a disposi¢do para dirimir demais ou posteriores dividas.

Atenciosamente,

INSTITUTO MARIA SCHMITT DE DESENVOLVIMENTO DE ENSINO, ASSISTENCIA SOCIAL E SAUDE
DO CIDADAO - IMAS
HOSPITAL REGIONAL DE ARARANGUA DEPUTADO AFFONSO GHIZZO E POLICLINICA REGIONAL

KRISTIANDE  Smmismeme=
SOUZAD053494 o

5588 Py Ty

Kristian de Souza
Diretor Geral
HRA . gional de \gud - (48) 35211300 Nos
FRua Castro Alves, 303, Coloninha, Ararangua - 5C - CEP BE906-631 H [mr.:
Unidade Administrada IMAS - instituto Maria Schmitt
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| ASSISTENCIA SOCIAL E SAUDE DO CIDADAO
l_ HOSPITAL SANTO ANTONIO

MY SCHMITT DE DESENVOLVIMENTO DE ENSINO

CNPJ: 28.700.530/0003-23 CNES: 2299569

Oficio 27/2023. Timbeé do Sul, 28 de Abnl de 2023.

Excelentissima Senhora
ALESSANDRA SIMONI BORGERT
LEITOS DE CUIDADOS PROLONGADOS

Santa Catarina-SC

O INSTITUTO MARIA SCHIMITT, pessoa juridica de direito privado, sem fins lucrativos,
mscnto no CNPJ sob o n® 28.700,530/0003-23. com sua filial no Hospital Santo Anténio Imas , vem
por meio deste, expor e solicitar:

Considerando, a necessidade de ampliagdo da oferta e a pactuagdo de novos servigos SUS .

Considerando que 0 HOSPITAL SANTO ANTONIO IMAS como unidade de atendimento
referéncia em saude para os pacientes provenientes de Timbé do Sul. Momro Grande, Ermo e Turvo .
(23.361 habitantes de acordo com fontes do IBGE). além da demanda de municipes de outras
localidades. que dio entrada pelo setor de Pronto Socormro.

Considerando que o hospital Santo Antonio Imas atende por demanda espontamea com

Acolhimento com classificacio de risco.

Considerando que o HOSPITAL SANTO ANTONIO IMAS realizou 12.369 atendimentos
no pronto socorro em 2022, destes mais de 10% foram oriundos de outros Municipios. sem
restricio, pelo Sistema Unico de Saiide. Segue em anexo relatério.

Considerando que o HOSPITAL SANTO ANTONIO IMAS atualmente esta realizando em
média 1.000 mil atendimentos por més, soments no pronto socorro, sem restrigio, voltado
prioritariamente a pacientes do Sistema Unico de Saude para Macrorregido.

Considerando que no ano de 2022, o Hospital realizou 1.277 procedimentos cirurgicos em
Bloco Cirurgico e 3.144 consultas(Primeira consulta), ndo considerando os retomos dos pacientes
pelo Sistema Unico de Saude para Macrorregiio.

Considerando a oferta por parte do hospital e a execucio das Cirurgias de Ginecologia,

Vascular, Geral, Ortopedia . Proctologia, pelo Sistema Unico de Saude para populac¢do da Macrormregido.

RUA ZELINDO SAVI 67-CENTRO,TIMBE DO SUL -SANTA CATARINA
TELEFONE: (48) 3536-1122
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. LA SCHMITT DE DESENVOLVIMENTO DE ENSINO
(I ASSISTENCIA SOCIAL E SAUDE DO CIDADAO
A\ —

HOSPITAL SANTO ANTONIO
CNPJ: 28.700.530/0003-23 CNES: 2299569

Considerando a solicitagio para habilitagdo e inclusdo no contrzto a solicitagio de HABILITAC40 DOS
20 LEITOS DE CUIDADOS PROLONGADOS no Hospital Santo Antonio Imas e aprovagéo por parte da CIR;

Considerando Portaria de Consolidagdo N*® 3. de 28 de Setembro de 2017, Art. 152. Os Cudados
Prolongados destinam-se a usuanios em situacio clinica estavel, que necessitem de reabilitacdo e/ou
adaptacdo a sequelas decorrentes de processo clinico, cinirgico ou traumatologico.

O Hospital Santo Antonio Imas atende os critérios e requisitos da Segdo I Art. 158, Art. 159, Art.
160, Art. 161, do Anexo III da Portaria de Consolidagio N® 3. de 28 de Setembro de 2017, para
Habilitagdo dos Leitos de Cuidados Prolongados.

Considerando que o Hospital Dom Joaquim disponibiliza de uma equipe multidisciplinar , possui
estrutura fisica, equipamentos novos, equipe organizada, com programas e protocolos clinicos, técnicos
e operacionais estabelecidos;

Considerando a necessidade de ampliacdo da oferta para cuidados prolongados.

Considerando a necessidade da Regido Sul de Santa Catanina implantar o servigo para atender as
demandas existentes.

O Hospital Santo Antdnio Imas atende os critérios e requisitos do Art. 17 Anexo ITI da Portaria
de

Consolidacio N° 3, de 28 de Setembro de 2017, para Leitos de cuidades prolengados.

Cabe ressaltar que de acordo com o Plano de Acdo Regional existe a excepcionalidade neste
pleito. caso seja considerada como referéncia regional. conforme Art. 17 Anexo ITT da Portaria de
Consolidacao N® 3, de 28 de Setembro de 2017, estar descrita na CIR e CIB que aprovam o Plano de
Acdo Regional da RAU.

Sendo assim reforcamos a solicitagdo desta Instituigdo, baseada nas consideragdes acima, e na
necessidade real da implantacdo dos servigos para atender as necessidades da populacdo pelo Sistema
Unico de Saide.

Compartilhamos a necessidade conforme descrito abaixo:

RUA ZELINDO SAVI ,67-CENTRO.TIMBE DO SUL -SANTA CATARINA
TELEFONE: (48) 3536-1122

118



PO SCHMITT DE DESENVOLVIMENTO DE ENSINO
i ASSISTENCIA SOCIAL E SAUDE DO CIDADAO
& HOSPITAL SANTO ANTONIO

CNPJ: 28.700.530/0003-23 CNES: 2299569

2 SOLICITAMOS A HABILITAC40 DOS 20 LEITOS DE CUIDADOS
PROLONGADOS.

Assinado de forma digal
WALMIRO MARTINS  jianede deforms diges por
c H AR AO JUNIOR-ABIS0TTTOS3

JUNIOR:48950777053 %-zdg 2023.05.02 164151

Wahmire Martin: Charioe Junior
Preszidente

RUA ZELINDO SAVI ,67-CENTRO,TIMBE DO SUL -SANTA CATARINA
TELEFONE: (48) 3536-1122
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Municipio de

Forquilhinha

Oficio n® 062/SMS
Forquilhinha, 02 de maio de 2023.

A Excelentissima Senhora
ALESSANDRA SIMONI BORGET
Grupo Condutor da RUE Macrosul

Assunto: Implantagiio do Servigo de Atenglio Domiciliar - SAD

Excelentissima senhora,

Considerando a Portaria n° 825 de 25 de Abril de 2016 que redefine a Atengdo
Domiciliar no dmbito do Sistema Unico de Saide (SUS) e atualiza as equipes habilitadas:

Considerando que o municipio de¢ Forquilhinha conta hoje com uma populagdo
estimada em aproximadamente 32 mil habitantes;

Vimos através deste solicitar que seja incluso na atualizagio do Plano de Agdo
Regional da Rede de Urgéncia e Emergéncia a implantagio de uma Equipe Multiprofissional
de Atengiio Domiciliar tipo 2 do Servigo de Atengdo Domiciliar — SAD.

Mantemo-nos a disposigiio para eventuais ¢ adicionais esclarecimentos.

Atenciosamente, \
\_. >_A S \:—% NP
DIEGO DOMINGOS MELO
Secretario Municipal de Sadde
Avenida 25 de Julha, 3400 - Fone 48 3462.8100 - Cx. Postal D1 «
Tl T SRR I LT TR T Sl Gl
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SAOCAMILO

Oficio n® 056/2023

Imbituba, 21 de junho de 2023,

Ao
Grupo Condutor da RUE
Cricitima - SC

Ref:  Qualificagiio leitos UTI ¢ Leitos de Cuidados Prolongados

Prezados,

Cumprimentando-os cordialmente a Sociedade Beneficente Sio Camilo - Hospital Sdo Camilo,
portadora do CNPJ: 60.975.737/0092-99, CNES: 2385880, vem por meio deste oficio solicitar a insergio

no Plano de Agdo Regional da RUE para qualificagio de nossos atuais 10 leitos de UTI Geral.

Vimos reforgar também a nossa intengéio na manutengdo para credenciamento dos 15 leitos de

cuidados prolongados onde u proposta serd em substituigdo aos de Retaguarda,

Sendo 0 que s apresentava para 0 momento, reiteramos protestos de estima ¢ consideragio.

Cordialmente,

cenle Sio Camilo
pital Sdo Camilo
SBSC-HOSPITAL SAD CAMILO

Alessandro N. Ca mpos
Administrador Hosoitalar

SBSC - 1enpital S8 Camilo

Avenida Brasil 938 Basrro Pacs Lemie - Imbatuba'St
CEP: 82 780000 - Telefune: 088 12450205

CNPY 80 975 717010902409

I--muanl irenoe a# bescamilo oo vy
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HOSPITAL
SAO JOSE

Criciuma, 22 de junho de 2023.
Of. Adm N* 136/2023

Ao

Grupo Condutor da Rede de Urgéncia e Emergéncia Macrosul
lima. Sra. Alessandra Simoni Borgert

DD. Coordenadora Macro Sul

Ref. Manutengao Habilitagdo de10 Leitos AVC Integrais;
Manutengéo 56 Leitos de Retaguarda;
Leitos de UTI Pediatrico

Prezada Coordenadora,

Cumprimentando-a com aprego € em seu nome a todo Grupo Condutor da Rede de
Urgéncia e Emergéncia Macrosul, o Hospital Sdo José, CNPJ 92.736.040/0008-90, CNES
2758164, vem manifestar seu interesse e necessidade na manutengao da:

+ Habilitacdo de 10 Leitos AVC Integrais,

+ Habilitacdo dos 56 Leitos de Retaguarda.

Tanto o Servigo do AVC, quanto os Leitos de Retaguarda sdo de suma importincia para a

seguranga e recuperagio do paciente. Através deles contribuimos eficazmente na recuperagéo
de muitas pessoas, com reflexo positivo também para toda sociedade.

* Quanto aos 05 Leitos de UTI Pediatrico. era nossa intengdo ofertar esse servigo,
inclusive estadvamos com a planta ja aprovada, considerando ser uma necessidade para
Credenciamento da Oncohematopediatrica, no HSJosé. A Secretaria Estadual, Carmen
Zanotto, com sua equipe técnica, fizeram contato conosco dizendo da intengdo de
credenciar o servico de Oncohematopediatrico no Hospital Materno Infantil Santa
Catarina. Dessa forma, quanto a esse item, declinamos ante a decisdo da SES.

Agradecendo vossa preocupagdo com o cuidado da salde da populagdo MACROSUL, e a
interagao com os prestadores de servigo, colocamo-nos a inteira disposicdo para eventuais ainda
necessarios.

Atenciosamente,

Irma Isolene Lofi
Diretora Geral

48 3431-1500 hsjose com.br Rua Julio Galdzinski, 90, Pio Corréa
= hsaojioseBhsioso.com by 020 @hsjosecriciuma Criciima - SC. CEP BESTI-000

_ CNPJ 92 736.040/0008 -390 - ONES 2758764 Dirator Teonico Midico - O Raphael Eles Faras - CREMEST 13081 - ROE 9915
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ESTADO DE SANTA CATARINA

rﬁunlciPlO . TTTR) PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEARIO ARROIO DO SILVA

Balnedrio Arroio do Silva, 11 de julho de 2023.
Oficio n®. 31 /2023
Ao Grupo Condutor da Rede de Urgéncia e Emergéncia (RUE);

Venho por meio deste solicitar a inclusdo de uma unidade bdsica do SAMU parao
municipio de Balnedrio Arroio do Silva no plano de acdo regionalizado (PAR).

Atenciosamente.

Anneraci de borma digtal
ROGERIO FERREIRA  pocins renstsha oa cosTh

DA COSTA JUNIOROAE1 IBAT0N

Oudos: 7021.07.11 100424
JUNIOR:04812846994 '

Rogério Ferreira da Costa Junior

Secretario Municipal de Saude

\ /

Rua Guanabara, 490- Centro - Fone/Fax: (048) 3526-0339 - CEP 88914-000 - Bain. Arrolo do Silva - SC
E-mail: saude@arroiodosilva.sc.gov.br Site: www.arroiodosilva.sc.gov.br

e T _
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DELIBERACAO 18/CIR/2023
A Comissdo Intergestores Regional da Regido de Salide do Extremo Sul Catarinense,
no uso de suas atribuicdes e competéncias regimentais, em sua 7" reunido ordindria do ano de
2023, realizada no dia 7 de julho de 2023,

Considerando a solicitagio apresentada pela Secretaria Municipal de Saide de
Ararangua de altera¢io de porte da Unidade de Pronto Atendimento (UPA) 24 horas:

Considerando que a referida Unidade de Pronto Atendimento (UPA) 24 horas realiza
mais de 8 mil atendimentos/meés,

RESOLVE:

Art. 1° Aprovar a alteragio de Porte Il para Porte VI da Unidade de Pronto
Atendimento (UPA) do Municipio de Ararangua.

Ant. 2° Esta Deliberagdo entra em vigor na data da sua assinatura.

Art. 3° Revogam-se as disposi¢bes em contririo.

Ararangua (SC), 7 de julho de 2023.

ELIXSANDRA DA SILVA MOTA
Secretiria de Satde de Meleiro
Coordenadora da Comissdo Intergestores Regional - CIR

Avenida XV de Novembro, 911, bairro Centro Civico, Ararangua - CEP 88 905-112
Telefone (48) 98813-6540 E-mail: ciramesc@gmail.com
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MuNICiPiO DE N i
Governo de Santa Catarina

MUNICIPIO DE ARARANGUA

Oficio n” 02 Ararangua, 11/07/2023.

A/C
Secretaria Regional de Estado do Extremo Sul Catarinense.

Venho por meio deste, solicitar a ampliagdo do porte de custeio
da Unidade de Pronto Atendimento 24 horas (UPA 24h), localizada na
Avenida 15 de Novembro, n® 344, bairro Cidade Alta, em Ararangud/SC,
do porte de custeio 3 para o porte de custeio 6, atendendo, assim, a
necessidade do municipio.

a3

dx )]

PARA CONFERENCS DO SEL CONTELDC ACESSE MpuAt Mence netpELaod of 590%

POR DUALE BFF

Atenciosamente,

Assinado eletronicaments pos
DAIANE BIFF
{ 053 874.069.89
1 11/07/2023 11:55:31
Brad

O ASHINADD BN 110712023 11 48

DAIANE BIFF
SECRETARIA DE SAUDE

OTUNEMTD

ESTE

PREFEITURA MUNICIPAL DE ARARANGUA
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Oficio 100/2023. Sombrio, 31 de Maio de 2023.

Excelentissima Senhora
ALESSANDRA SIMONI BORGERT
REDE DE URGENCIA EMERGENCIA
Santa Catarina-SC

O INSTITUTO MARIA SCHIMITT, pessoa juridica de direito privado, sem fins
lucrativos, inscrito no CNPJ sob o n° 28.700.530/0001-61, com sua matriz ¢ filial no
Hospital Dom Joaquim de Sombrio, CNPJ 28.700.530/0002-42, vem por meio deste, expor

¢ solicitar:

Considerando, a necessidade de ampliagdo da oferta e a pactuagdo de novos servigos

de acordo com o item 9.18 do contrato 070/2022 de Prestagdo de Servigos SUS .

Considerando a habilitacio de 10 leitos de UTI Geral conforme PORTARIA
GM/MS N° 220 de 27 de Janeiro 2022,

Considerando a habilitagio de 10 leitos retaguarda conforme PORTARIA N* 297,
DE 25 DE FEVEREIRO DE 2019.

Considerando que o HOSPITAL DOM JOAQUIM como unidade de atendimento é
referéncia em saiude para os pacientes provenientes de Sombrio, Balneario Gaivota e Santa
Rosa do Sul, Passo de Torres, Jacinto Machado (109.099 habitantes de acordo com fontes do
IBGE), além da demanda de municipes de outras localidades, totalizando 1.027.942
habitantes da Macrorregido que optam pelo atendimento na institui¢do e dio entrada pelo
setor de Pronto Socorro.

Considerando que o hospital Dom Joaquim atende por demanda espontiinea com

Acolhimento com classificaciio de risco.

Considerando que 0 HOSPITAL DOM JOAQUIM realizou 53.815 atendimentos
no pronto socorro em 2022, destes mais de 10% foram oriundos de outros Municipios,
sem restri¢iio, pelo Sistema Unico de Satde. Segue em anexo relatorio.

Considerando que o HOSPITAL DOM JOAQUIM atualmente estd realizando em
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média 6.000 mil atendimentos por més, somente no pronto socorro, sem restri¢io, voltado
prioritariamente a pacientes do Sistema Unico de Saiide para Macrorregiio.

Considerando que no ano de 2022, o Hospital realizou 4920 procedimentos
cirurgicos em Bloco Cirurgico e 7.646 consultas(Primeira consulta), ndo considerando
os retornos dos pacientes pelo Sistema Unico de Saide para Macrorregido.

Considerando a implantaciio do servico em urologia SUS no hospital Dom Joaquim

onde o mesmo ¢é referéncia neste servico para os hospitais ¢ para populagio da
Macrorregido.

Considerando a oferta por parte do hospital ¢ a execugio das Cirurgias de
Urologia, Otorrinolaringologia, Pedidtricas, Vascular, Geral, Ortopedia, Proctologia, pelo
Sistema Unico de Saiide para populagdo da Macrorregido.

Considerando a necessidade ¢ a demanda de pacientes aguardando por Cirurgias
Pliastica Mamaria Feminina nfio Estética e a solicitacio de pactuaciio por parte do
hospital para Secretaria Estadual de Saide (Processo SEST6064/2023).

Considerando a necessidade ¢ a demanda por procedimentos em Neurologia ¢ a
solicitagio de pactuaciio por parte do hospital para Secretaria Estadual de Saide Processo
SEST76064/2023.

Considerando a solicitagio da alta complexidade de ortopedia Processo SES
56781/2023.

Considernado a aprovacio do Processo SES169138/2021 por parte da Diretoria e
Superintendéncia da Vigilincia Sanitiria do Estado do Projeto para implantagdo,
construgdo e adequacio de 20 leitos de Unidade de Tratamento Intensivo, ampliagio e
adequagdo do bloco cirurgico. onde os mesmos encontram-se em execugdo.

Considerando o interesse por parte do Hospital Dom Joaquim e o Parecer n*

627/2022 favoravel da Secretaria de Sadde do Estado para implantaciio de 10 poltronas de

dialise no referido hospital, o mesmo encontra-se em execugdo.

Considerando a necessidade da Regido Sul de Santa Catarina em ampliar o servigo

para atender as demandas existentes.
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O Hospital Dom Joaquim atende os critérios e requisitos do Art. 17 Anexo 11l da
Portaria de Consolidagiio N° 3, de 28 de Setembro de 2017, para Porta Hospitalar de
Urgéncia, leitos de cuidados intensivos.

Cabe ressaltar que de acordo com o Plano de Agdio Regional existe a excepcionalidade
neste pleito, caso seja considerada como referéncia regional, conforme Art. 17 Anexo 111 da
Portaria de Consolidacio N° 3, de 28 de Setembro de 2017, estar descrita na CIR e CIB
que aprovam o Plano de A¢do Regional da RAU.

Sendo assim reforgamos a solicitagio desta Instituicdo, baseada nas consideragdes
acima, ¢ na necessidade real da implantagdo dos servigos para atender as necessidades da

populagiio pelo Sistema Unico de Satde.
Compartilhamos a necessidade conforme descrito abaixo:

1. SOLICITAMOS A QUALIFICACAO PELO MINISTERIO DA SAUDE DOS 10
LEITOS DE UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA GERAL(ADULTO TIPO II)
EXISTENTES NO HOSPITAL DOM JOAQUIM;

2. SOLICITAMOS A AMPLIACAO, HABILITACAO E QUALIFICACAO PELO
MINISTERIO DA SAUDE DE 09 LEITOS NOVOS DE UNIDADE DE TERAPIA
INTENSIVA GERAL(ADULTO TIPO 11)..

3. SOLICITAMOS HABILITACAO E QUALIFICACAO PELO MINISTERIO DA
SAUDE DE 10 LEITOS DE UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA
PEDIATRICA.

¢

MARIELE FELIPE DASSOLER
Diretora Administrativa
IMAS un. Sombrio
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