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APRESENTACAO

Esta Cartilha é fruto de uma Dissertacdo de Mestrado, desenvolvida pelo
Mestrado Profissional em Saude Coletiva da Universidade do Extremo Sul
Catarinense (UNESC).

A construcao desta Cartilha, foi através de pesquisa bibliografica cientifica
e técnicas e construgao de mapas do estado do Rio Grande Sul (RS), mostrando
a cobertura da Centrais de Regulacéo e as Unidades de atendimento mével.

Este Material podera ser utilizado por todos os Gestores Estaduais e
Municipais.
A seguir sera apresentado Mapas com a distribuicdo das Centrais de

Regulagao e as Unidades de atendimento movel do RS.



INTRODUGCAO

No Estado do Rio Grande do Sul, no municipio de Porto Alegre, o
programa SAMU foi implantado em novembro de 1995, apds muitas discussdes
teve como resultado de um tratado de cooperagdo técnica firmado entre os
governos francés e brasileiro, em meados de 1994, anterior a existéncia de
normativas nacionais relativas a regulagdo médica das urgéncias. Essas
normativas passam a ser adotadas, inicialmente, de acordo com a Resolugdo n°
1.529/1998, do Conselho Federal de Medicina, e, a seguir, conforme portarias
oriundas do Ministério da Saude (OLIVEIRA; CICONET, 2003).

A implantagdo do SAMU em Porto Alegre, bem como a estruturagéo de
outros SAMU no Brasil, como o do Vale do Ribeira e de Campinas, estimulou a
formacdo de um grupo de profissionais e gestores de saude, denominado de
Rede Brasileira de Cooperacdo em Emergéncia (RBCE), que, a partir de 1995,
vem se organizando para promover ampla discusséo, em todo o Brasil, sobre a
atencdo as urgéncias no processo de constru¢do do SUS. Os trabalhos dessa
Rede contribuiram para a discussao de bases técnicas e politicas e subsidiaram
a elaboracédo de portarias, corroborando a implantacdo da atualmente existente
Politica Nacional de Atencdo as Urgéncias (BRASIL, 2006).



Quadro 1 — Populacao coberta por SAMU - Suporte Avancado e Suporte Bésico,
por Regido de Saude, RS, 2016.

435.021 273.489 389.687
R2 127.574 0 0,0 81.809 64,1
R3 476.748 129.580 27,2 457.895 96,0
R4 148.751 132.783 89,3 139.836 94,0
RS 218.625 192.595 88,1 210.821 96,4
R6 225321 112.128 49,8 140.152 62,2
R7 799.530 780.499 97,6 786.811 98,4
R8 756.735 612.849 81,0 717.506 94,8
R9 403.907 173.795 43,0 338.934 839
R10 2.332.576 2.325.133 99,7 2.325.133 99,7
R11 292.789 150.934 51,6 255.434 87,2
R12 156.494 2.522 16 89.889 57,4
R13 231.229 182.547 78,9 199.932 86,5
R14 232.754 232.754 100,0 232.754 100,0
R1S 191.333 23.161 121 146.837 76,7
R16 238.237 12321 5,2 159.900 67,1
R17 403.557 257.495 63,8 326.626 80,9
R18 133.367 0 0,0 72.845 54,6
R19 119.545 0 0,0 71.403 59,7
R20 166.764 35.045 21,0 137.232 82,3
R21 879.864 549.089 62,4 830.126 94,3
R22 189.638 121.500 64,1 183.204 96,6
R23 574.115 470.223 81,9 566.920 98,7
R24 99.168 0 0,0 76.373 77,0
R25 298.581 112318 37,6 221.575 74,2
R26 180.346 0 0,0 157.255 87,2
R27 206.937 85.830 41,5 159.419 77,0
R28 343.858 178.920 52,0 329.190 95,7
R29 219.296 127.697 58,2 195.636 89,2
R30 124614 0 0,0 122117 98,0
Total USB e USA 11.207.274 7.275.207 64,9 10.123.251 90,3
Total da Populagdo com cobertura SAMU: 10.136.202 Percentual de cobertura 90,44%

Fonte: Coordenagdo Estadual do SAMU/RS



Figura 1: Cobertura SAMU/RS sob Regulagéo Estadual

Cobertura SAMU/RS
Dez. 2017
Central de Regulacéo Estadual

Fonte: Autora, 2019

O Estado do Rio Grande do Sul desenvolveu, em 2003, o projeto estadual
para a implantagdo do SAMU. A secretaria de saude formou uma comisséo junto
ao Departamento de Atencao Hospitalar e Ambulatorial, DAHA, que iniciou com
uma visita técnica a Sao Paulo e Rio de Janeiro para conhecer e se apropriar de
mais subsidios para a elaboracdo do Plano Estadual de Implantacdo do
SAMU/192. O programa implantado passa a se chamar SAMU/SALVAR-192,
instituido pelo Decreto N 42.368, de 29/07/03. O PROGRAMA SALVAR tem
como objetivo inicial, atuar na Regido Metropolitana, para entdo, gradativamente,
ser ampliado as demais regifes do Estado. As primeiras Ambulancias e os
Veiculos de Intervencao Rapida (VIR) foram adquiridos com recursos estaduais,
assim como os uniformes e equipamentos para abertura das novas bases da
regido metropolitana. As primeiras cidades implantadas foram: Canoas, Sao
Leopoldo, Novo Hamburgo, Gravatai e Alvorada. A frota era composta por uma
ambulancia de Suporte Basico, uma de Suporte Avancado e um VIR. Visando a
melhoria e ampliagéo da cobertura do programa SAMU/192 em 2008, através da
resolucao CIB n 303/08, o Estado aprova a inclusao das centrais de regulacao
de Bagé, Caxias do Sul e Pelotas (SES/RS,2013).



Figura 2: Centrais de Regulacéo Cobertura SAMU/RS

Centrais de Regulagao
SAMU/RS
Dez. 2017

Fonte: Autora, 2019

No Estado do Rio Grande do Sul existem cinco Centrais de Regulagéo
Médica: Central Estadual, que atende 276 municipios, Central de Porto Alegre,
especifica para a capital; Central de Pelotas, abrangendo 11 municipios; Central
de Bagé, que presta atendimento para 04 municipios; Central de Caxias do Sul,
que contempla esse municipio e Vacaria (SES/RS, 2013).

O SAMU do estado do Rio Grande do Sul (SAMU/RS) constitui 0 servi¢co
mais recente da rede de atencdo as urgéncias e esta organizado para atender
as demandas mediante uma central de regulacéo, situada na cidade de Porto
Alegre. A central de regulacdo médica do SAMU/RS conta com uma equipe
multiprofissional de profissionais médicos reguladores, enfermeiros reguladores,
técnicos auxiliares de regulacdo médica e radio operador (SES/RS, 2013).

A regulacdo dos atendimentos é realizada via telefone, acionando o
namero 192. Cada chamada é identificada pelo telefonista auxiliar de regulacéo
médica e, posteriormente, avaliada pelo médico regulador. Este define a melhor
intervencao que pode variar entre uma simples orientacdo até o deslocamento
de uma unidade moével. Esta norma, preconizada pelo Ministério da Saude, tem
0 objetivo de garantir o encaminhamento mais adequado e permite que o médico
regulador va prestando as primeiras recomendacdes sobre o0 socorro, ainda pelo
telefone, enquanto a pessoa aguarda a chegada da ambuléancia (BRASIL, 2006).

O modelo adotado pelo SAMU/RS é uma combinag&o entre o modelo
francés e o modelo americano. As equipes de atendimento cobrem cidades com
mais de 100 mil habitantes ou conjuntos de cidades que atingem essa populacao
(SES/RS, 2013).



Figura 3: Municipios com base SAMU/RS SB

Municipios com Base SAMU/RS . .
Dez. 2017
SB - Suporte Basico

Fonte: Autora, 2019

A unidade de suporte basico (SAMU-USB) é um veiculo destinado ao

socorro de pacientes com risco de vida conhecido ou desconhecido, néo

classificado com potencial para intervencdo médica no local e/ou durante

transporte até o servico de destino. As 30 Regides de Saude do Estado possuem

SAMU-USB em atividade (SES/RS, 2013).

Figura 4: Municipios com base SAMU/RS SA

Municipios com Base SAM
Dez. 2017

Fonte: Autora, 2019
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A Unidade de Suporte Avancado (SAMU-USA) é um veiculo destinado ao
atendimento e transporte de pacientes de alto risco em emergéncias pré-
hospitalares e/ou de transportes inter-hospitalares, daqueles que necessitam de
cuidados médicos intensivos (SES/RS, 2013).

Figura 5: Municipios com Motolancia

Municipios com Base SAMU/RS
Dez. 2017
MT - Motoléncia,

Fonte: Autora, 2019

A Motolancia (SAMU-MT) é conduzida por um profissional de nivel técnico
ou superior em enfermagem com treinamento para conducdo. O veiculo de
Intervencdo Répida (SAMU-VIR) é tripulado por, no minimo, um condutor de
veiculo de urgéncia, um médico e um enfermeiro. Ambos componentes servem
para apoio as Unidades de Suporte Basico e/ou Avancado. O Servico
Aeromédico é realizado de forma conjunta entre a SES e a Secretaria de
Seguranca Publica, com equipe de médico e enfermeiro do SAMU e piloto do
Batalh&o de Aviacdo Aérea/BAV/BM (SES/RS, 2013).
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Figura 6: Centrais de Regulacédo das Bases SAMU/RS

Centrais de Regulacio
SAMU/RS
Dez. 2017

Fonte: Autora, 2019

A Central de Regulagéo de Urgéncia do Estado conta com 161 Bases do
SAMU 192. Essas Bases atendem 276 municipios, nas 7 macrorregides
Estaduais, divididas em 30 regides de saude, que com seus 10.136.202
habitantes apresenta uma cobertura de 90,4% da populacdo gaucha. A frota
SAMU Estadual possui em funcionamento 38 Ambulancias de Suporte Avancado
(USA) e 187 Ambulancias de Suporte Basico (USB), além de 18 Motolancias, 10
Veiculos de Intervencdo Rapida e 1 Aeronave (SES/RS, 2016).

MACRORREGIOES

Como mostra os dados acima o estado do Rio Grande do Sul possui 7
macrorregides, que sao: MACRO METROPPLITANA, MACRO NORTE, MACRO
SERRA, MACRO MISSIONEIRA, MACRO VALES, MACRO CENTRO- OESTE,
MACRO SUL.

A andlise dessas macrorregifes permite avaliar como esta distribuido e
estruturado a rede de urgéncia e emergéncia, possibilitando o atendimento de
saude a populacgéo.

Cada macrorregiao possui uma caracteristica propria devido a fatores das

suas determinadas regifes, como economia, populacéo e desenvolvimento.
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Figura 7: Macrorregiao Metropolitana

BASE SAMU 192
MACRO METROPOLITANA

D Municipios com
Base Principal

D Municiplos com
Base Secundaria

Bases Implantadas:
em funcionamento

B ssse Principal (SA+SB)
Bl Base Secundéria (SB)

funcionamento nao iniciado
@ Base Principal (SA+SB)
@ Base Secundéria (SB)

Fonte: SAMU
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Mapa das Regibes de Saide do Rio Grande do Sul

Secretara 0o Extado b Saide

A Macro Metropolitana conta com 18 bases principais e 55 secundarias

implantadas e 2 bases secundarias ainda sem funcionamento da rede de

urgéncia e emergéncia. Abrange a 12 Coordenadoria Regional de Saude - com

sede em Porto Alegre, a 22 Coordenadoria Regional de Saude - com sede em

Porto Alegre e a 182 Coordenadoria Regional de Saude - sediada em Osdrio.

Figura 8: Macrorregiao Norte
BASES SAMU 192 -MACRO NORTE

Bases Implantadas

em funcionamento
l Base Principal (SA+SB)
B Base Secundaria (SB)

Legenda
== Divisdio das Macrorregionais
— Divisdo das CRS

Divisdio dos Municipios

funcionamento néo iniciado
[ Base Principal (SA+SB)
B Base Secundaria (SB) [ Municipios com Base Principal

[ Municipios com Base Secundiria

Fonte: SAMU
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A Macro Norte conta com apenas 1 base principal e 26 bases secundarias
implantadas em funcionamento e com 4 bases principais e 6 secundarias que
estdo com o funcionamento nédo iniciado. Composta pela 62 Coordenadoria
Regional de Saude - com sede em Passo Fundo, a 112 Coordenadoria Regional
de Saude - com sede em Erechim, 152 Coordenadoria Regional de Saude - com
sede em Palmeira das Missdes e a 192 Coordenadoria Regional de Saude - com

sede em Frederico Westphalen.

Figura 9: Macrorregido Serra
BASE SAMU 192 MACRO SERRA

Bases Implantadas:

com funci nao iniciad
H Base Principal (SA+SB)

em funcionamento

. Base Principal (SA+SB) Base Secundéria (SB)

E Base Secundaria (SB)

Central de Regulagéo
com Base Instalada

Sao José
dos

Ausenles
a:

D Municipios com Base Principal

[CJ Municipios com Base Secundaria

Fonte: SAMU
A Macro Serra conta com 2 bases principais em funcionamento, sendo

uma delas também central de regulacédo, 12 bases secundarias, e com 1 base
principal e 9 secundarias com o funcionamento ainda n&o iniciado. E composta

pela 52 Coordenadoria Regional de Saude - com sede em Caxias do Sul.

Figura 10: Macrorregido Missioneira
BASES SAMU 192  MACRO MISSIONEIRA

Bases Implantadas
em funcionamento
l Base Principal (SA+SB)
[ Base Secundaria (SB)

funcionamento nao iniciado  Legenda
[ Bse Princial SAvSE) == Divisio das Macrorregionais

—  Divisio das CRS 5] Municpios com Base Princioa
E Base Secundaria (SB)

Divisio dos Municipios T Manicoscom e secunda

Fonte: SAMU
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A Macro Missioneira conta com 3 bases principais e 19 secundarias em
funcionamento, e 1 base principal com funcionamento nao iniciado. Abrange a
92 Coordenadoria Regional de Saude - com sede em Cruz Alta, a 122
Coordenadoria Regional de Salde - com sede em Santo Angelo, 142
Coordenadoria Regional de Saude - com sede em Santa Rosa e a 172

Coordenadoria Regional de Saude - com sede em ljui.

Figura 11: Macrorregiao Vales

BASE SAMU 192 MACRO VALES
Legenda

=== Divisdo das Macrorregionais
—— Divisdo das CRS
Divisio dos Municipios

[C] Municipios com
Base Principal

[C] Municipios com
Base Secundaria

Bases Implantadas:

em funcionamento

. Base Principal (SA+SB)

E Base Secundaria (SB)

com funcio nédo inici
Base Principal (SA+SB)
Base Secundaria (SB)

Fonte: SAMU

A Macro Vales conta 2 bases principais, 13 bases secundarias em
funcionamento, e 2 bases principais e 4 bases secundarias com funcionamento
nao iniciado. Abrange a 82 Coordenadoria Regional de Saude - com sede em
Cachoeira do Sul, a 132 Coordenadoria Regional de Saude - com sede em Santa

Cruz do Sul e a 162 Coordenadoria Regional de Saude - com sede em Lageado.

Figura 12: Macrorregiao Centro-Oeste
BASES SAMU 192 MACRO CENTRO-OESTE

Bases Implantadas
em funcionamento
B Base Principal (SA+SB)
[ Base Secundaria (SB)
funcic to nao
[ Base Principal (sA+sB) [] Municipios com Base Principal
8 Base Secundéria (SB) [] Municipios com Base Secundaria Dtvissi g Miolelplin

Legenda

== Divisio das Macrorregionais

Fonte: SAMU
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A Macro Centro-Oeste conta com 11 bases secundarias em
funcionamento; 4 bases principais e 10 secundarias com funcionamento nao
iniciado. Abrange a 102 Coordenadoria Regional de Saude - com sede em

Alegrete e a 42 Coordenadoria Regional de Saude - com sede em Santa Maria.

Figura 13: Macrorregido Sul
BASES SAMU 192 - MACRO SUL

Bases Implantadas
em funcionamento

B Base Principal (SA+SB)
E] Base Secundaria (SB)

funcionamento néo iniciado
E Base Principal (SA+SB)

Base Secundaria (SB
E 58) D Municipios com Base Principal

E] icipios com Base ia

Fonte: SAMU
A Macro Sul conta com 5 bases principais sendo 2 delas também central

de regulacéo,15 bases secundarias em funcionamento, e 6 bases secundarias
com funcionamento n&o iniciado. E composta pela 32 Coordenadoria Regional
de Saude - com sede em Pelotas e a 72 Coordenadoria Regional de Saude - com
sede em Bageé.
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