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LISTA DE ABREVIATURAS E SIGLAS

CAPS Centro de Atencao Psicossocial

CLDF Cémara Legislativa do Distrito Federal

CNES Cadastro Nacional dos Estabelecimentos de Saude
DF Distrito Federal

HBDF Hospital de Base do Distrito Federal

HMIB Hospital Materno-Infantil Dr. Antdnio Lisboa

HR Hospital Regional

HRAN Hospital Regional da Asa Norte

IBGE Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
IGES-DF Instituto de Gestao Estratégica do Distrito Federal
IPEDF Instituto de Pesquisa e Estatistica do Distrito Federal
MPDFT Ministério Publico do Distrito Federal e Territdrios
MS Ministério da Saude

RA Regido Administrativa

RS Regido de Saude

SAMU Servigo de Atendimento Mével de Urgéncia
SES-DF  Secretaria de Saude do Distrito Federal
SISREG  Sistema de Regulagao

SUS Sistema Unico de Satide
UBS Unidade Basica de Saude
UPA Unidade de Pronto Atendimento
USA Unidade de Suporte Avancado
USB Unidade de Suporte Basico
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INTRODUCAO METODOLOGIA

Trata-se de estudo técnico realizado no
bojo da demanda de consultoria técnico-
legislativa oriunda do Gabinete do Deputado
Thiago Manzoni, com base na Resolugao
CLDF n. 338/2023,
levantamento do seguinte tépico:

para realizar o

“Existéncia de areas no Distrito Federal
(DF) com caréncia significativa de instalagdes
de saude? Em caso positivo, quais sao elas?”

Como o questionamento é amplo, optou-
se por realizar a andlise da Atengdo Basica no
Estudo Técnico n. 04/2024-UCP e das
demais unidades da rede neste estudo.

Os outros tépicos solicitados por meio da
demanda formalizada no Processo SEl
00001-00017582/2024-11
disponibilizados  posteriormente,

serao
seguindo
numeracao de controle interno da Conofis,
segundo o tipo de producdo intelectual,
ressaltando a(as) unidade(s) responsavel(eis)
ou principal.

A pesquisa foi realizada no periodo de 21
de maio a 18 de junho de 2024 com base em
dados publicos sobre os estabelecimentos
publicos de saude e sua distribuicdo no
territério do Distrito Federal (DF) através dos
sitios eletrénicos do Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica (IBGE), do Ministério
da Saude (MS), da Secretaria de Estado de
Saude do Distrito Federal (SES-DF) e do
Instituto de Gestdo Estratégica do Distrito
Federal (IGES-DF).

Como lapso temporal, utilizou-se o periodo
de 2011 a 2024 para andlise técnica do
numero e da distribuicdo das unidades de
saude da atencao secundaria e terciaria do
DF.

Apds a coleta, procedeu-se a andlise
qualiquantitativa, a fim de atingir o objetivo de
responder aos questionamentos suscitados.
estdo
apresentados em forma de quadros, tabelas e

Os resultados quantitativos

graficos.

Unidade de Acompanhamento de Politicas Publicas
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RESULTADOS DO ESTUDO

Regibes de Saude do Distrito Federal

Nao seria tecnicamente viavel, do ponto de vista da gestdo de pessoas e de recursos
financeiros, fisicos e materiais, instalar todos os tipos de unidades de saide em todas as Regides
Administrativas (RAs).

Por isso, o Sistema Unico de Satde (SUS) possui, entre as suas diretrizes, a regionalizacao e
a hierarquizac¢ao. Ao delimitar uma regido geografica, incluem-se nela equipamentos de saude
do nivel mais simples ao mais complexo que atenderdo a populagdo daquele espaco, de modo
que se cria uma rede de ateng¢do a saude por onde o usuario vai transitar caso precise acessar
os respectivos servicos (Figura 1).

Figura 1 - Representacdo esquemética das Unidades de Satde que compdem a Rede de Saude do SUS e de percurso do
usuario entre elas

PERCURSO DO USUARIO MA REDE DE SALUIDE DO SUS-DF
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Fonte: Elaboragdo prépria a partir dos dados da pesquisa (2024).

Para cada tipo de unidade financiada pela esfera federal do SUS, hd normativos que
estabelecem tamanho da populagdo a ser atendida, composicdo da equipe, estrutura fisica
minima prevista, equipamentos e modo de funcionamento.
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Para atender as diretrizes do SUS de regionalizacdo e de hierarquiza¢do, os Decretos
Distritais n. 37.515/2016 e 38.982/2018 subdividiram o DF em sete Regides de Saude (RS)
(Mapa 1 e Tabela 1), a fim de permitir a melhor gestdo dos recursos e das demandas.

Cada RS agrega RAs contiguas entre si, no intuito de facilitar o planejamento das a¢des, a
distribuicdo dos equipamentos publicos de saude, a integragcdo entre as unidades e a execug¢ao

mais efetiva das a¢des.

Conforme previsto no Decreto Federal n. 7.508/2011, cada RS deve conter, no minimo:
uma ou mais Unidades Basicas de Saude (UBS), unidade de urgéncia e emergéncia - Unidade de
Pronto Atendimento (UPA) ou hospital -, Centro de Aten¢do Psicossocial (CAPS), unidade
ambulatorial, unidade hospitalar e unidade de vigilancia em saude.

Mapa 1 - Regides de Saude do Distrito Federal
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Fonte: SES-DF (2024).
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Tabela 1 - Composicao e populacéo das Regides de Saude e das Regides Administrativas do Distrito Federal

REGIAO DE SAUDE REGIAO ADMINISTRATIVA POPULAGAO (IPEDF, 2024)

Asa Sul e Asa Norte 236.979

Cruzeiro 30.860

Lago Norte 37.172

1. Central Lago Sul 30.446
Sudoeste/Octogonal 55.763

Varjdo 8.945
TOTAL DA REGIAO 400.165

Candangolandia 16.207
Guard 142.099

Park Way 23.208

Ndcleo Bandeirante 24.217

2. Centro-Sul Riacho Fundo | 44.300
Riacho Fundo |l 73.984

Setor de Industria e Abastecimento (SIA) 2.636
e
TOTAL DA REGIAO 364.139

Brazlandia 64.776
3. Oeste Ceilandia e Sol Nascente/Po6r do Sol* 354.625
TOTAL DA REGIAO 419.401
Gama 144.735
4. Sul Santa Maria 132.982
TOTAL DA REGIAO 277.717
Aguas Claras e Arniqueira* 125.539
Recanto das Emas e Agua Quente* 136.104

Samambaia 249.698

5. Sudoeste

Taguatinga 210.613

Vicente Pires 78.476
TOTAL DA REGIAO 800.430

Unidade de Acompanhamento de Politicas Publicas (61) 3348-9282
UCP/Conofis ucp@cl.df.gov.br
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Tabela 1 - Composicéo e populagéo das Regides de Satide e das Regides Administrativas do DF (cont.)

REGIAO DE SAUDE REGIAO ADMINISTRATIVA POPULAGAO (IPEDF, 2024)

Planaltina e Arapoanga* 199.429

Sobradinho 74.348
6. Norte Sobradinho |l 78.721
Fercal 9.488

TOTAL DA REGIAO 361.986

Paranoa 75.350

Itapod 65.905

7. Leste Sao Sebastido 124.985
Jardim Botanico 59.194

TOTAL DA REGIAO 325.434

TOTAL 2.949.272

junho/2024

“As RAs indicadas foram criadas em 2019 e 2023; ou seja, apds a edi¢do do Decreto n. 37.515/2016. Foram incluidas neste estudo
para facilitar a andlise, mas nGo constam no referido Decreto.

Fonte: Elaboragdo prépria a partir dos dados da pesquisa (2024).

De acordo com dados publicados pelo Instituto de Pesquisa e Estatistica do Distrito Federal
(IPEDF), a RS com maior populagdo é a Sudoeste, com mais de 800 mil habitantes, onde estdo
os seguintes equipamentos de saude (Tabelas 1 e 2):

« Hospitais Regionais (HR) de Taguatinga e de Samambaia;

« Hospital Sao Vicente de Pauls;

« UPAs do Recanto das Emas, da Samambaia e de Vicente Pires;

« 5 Policlinicas/Centros especializados;

« 31 UBS;

« 5 CAPS;

« 8 viaturas de suporte basico, 2 viaturas de suporte avangado e 6 motolancias do Servico
de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU).

Ja a menor RS em populagao é a Sul, com pouco mais de 277 mil habitantes, com uma
Policlinica, um CAPS, dois HR, 21 UBS, uma UPA e nove viaturas do SAMU (quatro de suporte
basico, uma de suporte avan¢ado e quatro motolancias).

Unidade de Acompanhamento de Politicas Publicas
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Tabela 2 - Quantitativo de unidades de satide em cada Regido de Satide do Distrito Federal
. Unidade de s .
Regi%o de Satide Hospital | o) | referencia | Foucimicaecentro) o ps | g |Viaturado
Regional distrital especializado SAMU

Central (Asa Sul, Asa Norte,
Cruzeiro, Lago Norte, Lago Sul, 1 0 4 5 3 11 4
Sudoeste/Octogonal e Varjéo)

Centro-Sul (Candangolandia,
Guara, Park Way, Nucleo

Bandeirante, Riacho Fundo |, 1 2 0 5 2 19 11
Riacho Fundo Il, SIA e
SCIA/Estrutural)
Oeste (Brazlandia, Ceilandia, Sol
2 2 27
Nascente/Pér do Sol) 3 0 3 8
Sul (Gama e Santa Maria) 2 1 0 2 1 21 9
Sudoeste (Aguas Claras,
Arr’uquelra, Recanto das Er_nas, 9 3 , 4 5 31 16
Agua Quente, Samambaia,
Taguatinga e Vicente Pires)
Norte (Planaltina, Arapoanga,
Sobradinho, Sobradinho I, 2 2 0 2 3 36 9
Fercal)
Leste (Paranoa, Itapo3, Sdo
Sebastido e Jardim Botanico) ! 2 0 3 2 31 2
TOTAL 11 13 5 24 18 176 59

Fonte: Elaboracao prépria a partir dos dados da pesquisa (2024).

Ao se observar o histérico com o quantitativo das unidades de saude do DF, no periodo de 2012 a

2024 (Gréfico 1),_detecta-se que a linha evolutiva de cada tipo de unidade é praticamente estavel

quando se fala em hospitais publicos, viaturas do SAMU e CAPS. Percebe-se um aumento consideravel

no numero de unidades cadastradas como policlinicas e centros especializados de 6 para 21 (250%) em
2018 e de UPAs, de 6 para 11 (83,33%) em 2021, e para 13 (18,18%) em 2022.

Unidade de Acompanhamento de Politicas Publicas (61) 3348-9282
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Grafico 1 - Histérico do quantitativo das unidades de satde do Distrito Federal
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Fonte: Elaboragdo propria a partir dos dados da pesquisa (2024).

Hospitais Publicos e UPAs

Os hospitais da rede de urgéncia e emergéncia do SUS precisam ter funcionamento
ininterrupto, com atendimento a urgéncias e emergéncias clinicas, pediatricas, cirdrgicas e/ou
traumatoldgicas. Devem possuir leitos de internamento e podem ter leitos de UTI. Toda porta
hospitalar de urgéncia cadastrada e qualificada no SUS recebe aporte financeiro mensal
(Ministério da Saude, 2011).

As UPAs sao compreendidas como um elemento pré-hospitalar fixo da rede. Assim como
os hospitais, devem funcionar de modo ininterrupto e atender aos diversos casos de urgéncia e
emergéncia. Contudo, essas unidades ndo contém leitos de internamento, apenas de
observacao e estabilizagdo, nos quais o paciente pode ficar por até 24 horas (Ministério da
Saude, 2017).
As UPAs sao classificadas em portes, conforme a Portaria GM/MS n. 10/2017 e a Portaria
SES-DF n. 386/2017, do seguinte modo:

- Porte I: abrange uma populagdo de até 100 mil habitantes, deve possuir 7 leitos de

observagao e 2 de estabilizacdo e atender 150 pessoas em cada 24 horas;

Unidade de Acompanhamento de Politicas Publicas (61) 3348-9282
UCP/Conofis ucp@cl.df.gov.br
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- Porte II: abrange uma populac¢ao de 100.001 a 200.000 habitantes, deve possuir 11 leitos
de observacgdo e 3 de estabilizacao e atender 300 pessoas em 24 horas;

- Porte llI: abrange uma populac¢ao de 200.001 a 300.000 habitantes, deve possuir 15 leitos
de observacgdo e 4 de estabilizagdo e atender 450 pessoas em 24 horas.

As diferengas fundamentais entre UPA e hospital de urgéncia sdo: a) a capacidade de a UPA
acolher, atender e diagnosticar grande parte dos casos de urgéncia e emergéncia; e b) a
inexisténcia na UPA de especialidades, centro-cirurgico e internamento.

Nos hospitais, deve haver estrutura com recursos mais complexos e especializados,
atendimentos especializados e existéncia de leitos de internamento e/ou terapia intensiva.

O DF possui 16 hospitais publicos, sendo 11 hospitais regionais e 13 UPAs (Mapa 2 e Tabela
3). Na atualidade,_parte desta rede esta sob gestdo do IGES-DF: Hospital de Base do Distrito
Federal, Hospital Regional de Santa Maria e todas as UPAs.

Mapa 2 - Hospitais Publicos e UPAs do Distrito Federal
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Fonte: Elaboragdo prépria a partir dos dados da pesquisa (2024).
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Tabela 3 - Estimativa de atendimentos e quantidade de leitos das UPAs em cada RS do Distrito Federal

Estimativa de

Regiéo de Quantidade atendimentos
Saude de UPAs

Leitos de retaguarda/observacédo da urgéncia

Em 24h Mensais Geral Vermelha Pediatria Total
Central 0] sem UPA 0] 0 0] 0 0]
Centro-Sul 2 300 9.000 20 6 0 26
Oeste & 563 16.875 23 8 4 85
Sul 1 150 4.500 7 2 0 9
Sudoeste 3 525 15.750 30 8 4 42
Norte 2 488 14.625 20 6 0 26
Leste 2 375 11.250 16 6 4 26

TOTAL 13 2.400 72.000 116 36 12 164

Fonte: Elaboragdo propria a partir dos dados da pesquisa (2024).

Avaliando especificamente as UPAs, encontra-se que apenas a RS Central ndo possui
nenhuma unidade do tipo, a0 mesmo tempo em que as outras seis RS apresentam de uma a
trés UPAs cada. Ao verificar o porte de cada UPA e, portanto, a populagdo coberta, observa-se
que ha 1.261.852 habitantes sem cobertura potencial de UPA, considerando-se os parametros
do MS (2017). Alerta-se para a situagcao da RS Sudoeste, com mais de 400 mil pessoas sem
cobertura (Tabela 4).

Mesmo sem UPA, a RS Central esta provida com trés hospitais porta aberta (urgéncia), quais
sejam: Hospital de Base do Distrito Federal (HBDF - sob gestdo do IGES-DF), Hospital
Materno-Infantil Dr. Antdnio Lisboa (HMIB) e Hospital Regional da Asa Norte (HRAN).

Ainda, na RS Central estao localizados quatro Unidades de Referéncia Distrital, que sao
unidades hospitalares especializadas, com estrutura para atendimentos de alta complexidade e
que atendem de modo amplo aos usuarios de todo o territério do DF. Nesta RS, encontram-se
HBDF, HMIB e Hospital de Apoio de Brasilia.

Apenas a existéncia da estrutura fisica de um servigo de saude em um territério ndo elimina
um potencial vazio e ndo permite afirmar com exatidao que ha cobertura das necessidades de
saude.

Para analisar esta situagcdo, faz-se necessario investigar outras dimensdes, em especial
recursos fisicos, recursos materiais, dinamica de atendimento, interrelagdo com outros servigos
e equipes de saude.

Unidade de Acompanhamento de Politicas Publicas (61) 3348-9282
UCP/Conofis ucp@cl.df.gov.br

15



Camara Legislativa do Distrito Federal
Terceira Secretaria

CAMARA
LEGISLATIVA

N7

Consultoria Técnico-Legislativa de Fiscalizagdo, Controle,
Acompanhamento de Politicas e Contas Publicas e Execucao
Orcamentaria

Maio e
junho/2024

No presente estudo, ndo foi possivel
verificar todas as dimensdes, pois esse tipo
de analise somente é viavel em inspegdes in
loco que podem ser solicitadas e autorizadas
pela estrutura parlamentar para execucao
por esta Consultoria.
equipes de saude foi realizada com base no

A dimensdo das

Cadastro Nacional dos Estabelecimentos de
Saude (CNES).

Desde a sua génese, as 13 UPAs tém
metas didrias e mensais especificas de
atendimento médico e de classificacdo de
risco (executada pelo enfermeiro) (Ministério
da Saude, 2011 e 2013). As metas estdo
expostas na Tabela 3.

Para a analise seguinte, utilizaram-se os
parametros das UPAs e incluiram-se os
dados das portas de urgéncia hospitalares,
visto que  realzam  ©os
procedimentos. Assim, considerou-se que

mesmaos

cada unidade deve realizar por més, em
média, 5.538 acolhimentos com classificagcao
de risco e 5.538 atendimentos médicos.

Ao compulsar _a produtividade das
unidades (13 UPAs e 14 hospitais) no Datasus
e no InfoSaude-DF, deduz-se que as duas

metas foram alcancadas em 2024, mas nao

nos anos anteriores da série historica.

A produtividade apresenta tendéncia de

crescimento. Em 2024, a quantidade de

atendimentos _meédicos _ registrados _foi
134,17% maior que em 2011 e 2,25% maior

que a meta mensal. No caso da classificagao

de risco,_em 2024, o quantitativo médio
mensal foi 503,21% maior que em 2016 (ndo

ha registros disponiveis dos anos anteriores) e

5,11% maior que a meta (Grafico 2).

Se forem excluidos os dados de

produtividade dos hospitais, mantendo apenas

as UPAs, os dados revelam valores mais altos,

também ultrapassando as metas mensais. Em

2024, o nimero de atendimentos médicos foi

103,50% maior que a meta, enquanto o de

classificacao de risco apresentou-se 33,75%
acima (Gréfico 3).

E possivel que haja sub-registro dos

procedimentos,_ 0 que somente pode ser

revelado a partir _do requerimento de

informacdes e com inspecao in loco.

Descendo a analise para as equipes
assistenciais, segundo as normativas do MS,
as UPAs do DF, somadas, deveriam ter, em
atendimento, 64 médicos e 64 enfermeiros
em cada 24 horas. Em ndmero de horas de
trabalho, esse quantitativo equivale a 1.536
horas de cada categoria profissional por dia ou
48.384 por més (Tabela 5).

Nas UPAs do DF, ha 434 médicos com
carga hordria que varia de 12 a 40 horas
semanais e 443 enfermeiros com carga
horaria de 36 a 40 horas semanais, segundo o
registro do CNES, base abril de 2024.
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A andlise realizada permite afirmar que a UPA Sobradinho ndo contém o nimero minimo
de horas do profissional enfermeiro necessario para cobrir a necessidade. Esta UPA conta com

37 enfermeiros com carga horaria mensal total de 5.994 horas, frente a necessidade de 6.804

horas, sem contabilizar afastamentos previstos e ndo previstos, que podem impactar na escala.
O déficit é de 11,9% (Tabela 5).
Em rela¢ao aos médicos, as UPAs Nucleo Bandeirante, Recanto das Emas, S8o Sebastigo e

Samambaia registram numero de horas acima da necessidade, sem considerar afastamentos

previstos e nao previstos, que podem impactar a escala (Tabela 5).

Por outro lado, as outras UPAs ndo alcan¢am o numero minimo de horas de médico exigido

pelo MS. A UPA Sobradinho é a que apresenta a maior diferenca entre a necessidade e o

existente. Necessita-se de 6.804 horas e hd 56,35% disso: 3.834 horas. Nas demais, a
quantidade registrada é: Brazlandia, 82,14%,;_Ceilandia, 75,17%;_Gama 80,36%,_Ceilandia I,
81,55%;_Paranod, 79,17%,;_Planaltina, 88,10%;_Riacho Fundo, 64,88% e Vicente Pires, 86,31%
(Tabela 5).

Em pesquisa ao site InfoSaude-DF, ndo foi possivel analisar as escalas de servico de

nenhuma das UPAs, pois ndo foram disponibilizadas ou estavam incompletas. No menu de

acesso, ndo constavam disponiveis as informacdes referentes as 13 UPAs e, quando incluida a

escala, nesta ndo constavam compreendidas todas as categorias profissionais (Figura 2).

Tabela 4 - Porte e cobertura populacional das UPAs e populagdo descoberta em cada regiéo de satide do Distrito Federal

p =
Regido de Saude Unidade Porte Cobertura opulagdo
descoberta
Central N&o possui = = 400.165
UPA NUCLEO : :
BANDEIRANTE 11 50 mil a 100 mil
Centro-Sul 164.139
UPA RIACHO FUNDO I 50 mil a 100 mil
UPA CEILANDIA 11 100 mil a 200 mil
Oeste 119.401
UPA Il CEILANDIA I 50 mil a 100 mil
UPA BRAZLANDIA I 50 mil a 100 mil
Sul 177.717
UPA GAMA I 50 mil a 100 mil
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Tabela 4 - Porte e cobertura populacional das UPAs e populacéo descoberta em cada regido de satude do Distrito Federal
(cont.)

UPA TIPO Il

SAMAMBAIA 100 mil a 200 mil
UPA RECANTO DAS
i i 400.430

EMAS 1l 50 mil a 100 mil

UPA VICENTE PIRES I 50 mil a 100 mil

UPA PLANALTINA | 50 mil a 100 mil
0

UPA SOBRADINHO 1] 200 mil a 300 mil
UPA PARANOA | 50 mil a 100 mil 0

UPA SAO SEBASTIAO 100 mil a 200 mil

Fonte: Elaboragdo prépria a partir dos dados da pesquisa (2024).

Gréfico 2 - Histdrico do quantitativo médio mensal de atendimentos por UPA e porta de urgéncia hospitalar do DF

m amy o e s e mr e e w0 a0 bor mer 2004

Fonte: Elaboragdo prépria a partir dos dados da pesquisa (2024).
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Grafico 3 - Histérico do quantitativo médio mensal de atendimentos por UPA do DF
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Fonte: Elaboracao prépria a partir dos dados da pesquisa (2024).

= Atendimento médico mensalf/UPA

Tabela 5 - Parametro minimo de horas de trabalho das categorias médico e enfermeiro das UPAs do DF x quantitativo de
horas existentes nestas unidades

Necessidade de médicos ou Numero de horas mensais da equipe existente

UNIDADE

UPA Brazlandia
UPA Ceiléndia
UPA Il Ceilandia
UPA Gama
UPA Nucleo Bandeirante
UPA Paranoa
UPA Planaltina
UPA Recanto das Emas
UPA Riacho Fundo
UPA Samambaia
UPA S3o Sebastido
UPA Sobradinho
UPA Vicente Pires
TOTAL

enfermeiros por més, cada

3.024h
5.292h
3.024h
3.024h
3.024h
3.024h
3.024h
3.024h
3.024h
4.536h
4.536h
6.804h
3.024h
48.384h

Fonte: Elaboragdo prépria a partir dos dados da pesquisa (2024).

MEDICOS
2.4842h
3.978h
2.466h
2.430h
4.41%h
2.394h
2.664h
6.412h
1.962h
4.932h
5.904h
3.834h
2.610h
46.21%h

ENFERMEIROS
4.698h
6.174h
5.850h
5.094h
6.124h
4.806h
4.788h
5.760h
4.860h
6.156h
6.858h
5.994h
4.554h

71.716h
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Figura 2 - Prints do site InfoSatde-DF demonstrando a ndo publicagdo das escalas de servi¢o das UPAs do DF, nos dias
10, 11 e 12 de junho de 2024

Commules de Gucsls por Locad do Trabains.

UPA Recanto das Emas

e — 5=
Fonte: InfoSatide-DF (2024).

O protocolo de classificagdo de risco da SES-DF (2018), atividade de execucao privativa do
profissional enfermeiro, determina os tempos maximos de espera de cada categoria de risco do
seguinte modo:

« Vermelho: atendimento imediato;
« Laranja: até 10 minutos;
« Amarelo: até 60 minutos;
« Verde: até 6 horas;
« Azul: até 12 horas.
Tanto nas UPAs quanto nas portas de urgéncia hospitalares deve haver leitos para observacao e
atendimento de emergéncia (casos mais graves), ora chamados de leitos de retaguarda, que ndo servem
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para o internamento de pacientes, mas para sua observagdo por um periodo de até 24 horas. Paciente
que precise permanecer por periodo superior a esse, deve ser transferido para alguma unidade
hospitalar, a partir da regulagdo de leitos. O nimero de leitos de retaguarda de cada UPA esta disposto
na Tabela 3, disposta anteriormente, totalizando 164 leitos.

As UPAs do DF vivenciam um estado de superlotagdo, calculado em 119,51% em 12 de junho de
2024. Em todas as UPAs, havia mais usudrios aguardando transferéncia do que o nimero de leitos de
retaguarda existente, o que causa impacto no tempo de atendimento na porta de entrada (Figuras 3 e 4
e Tabela 6).

Verificou-se, no novo painel das filas de atendimento das UPAs, disponibilizado pelo IGES-DF, que
havia uma grande quantidade de pacientes em atendimento e em espera para transferéncia, seja para
UTI, seja para leito de internamento em enfermaria (Figuras 3 e 4).

Na UPA Sobradinho, a que possui menor equipe de médicos, em 12 de junho de 2024, havia um
quadro de superlotacdo da unidade, com 103 pacientes em atendimento e 41 aguardando
transferéncia, 141,18% acima da capacidade de retaguarda, que sdo 17 leitos (Figura 3 e Tabelas 3 e
6).

A mesma situagdo de excesso de usudrios se repete em outras 8 UPAs, com taxa de sobreocupagdo
variando de 33,33% na UPA Riacho Fundo até 255,56% na UPA Gama, onde havia 32 usuérios
aguardando transferéncia.

Além disso, o tempo de espera por atendimento médico dos usudrios com classificacao de risco
amarela ultrapassava o determinado no protocolo em 11 UPAs (Figura 3 e Tabelas 3 e 6).

Figura 3 - Prints do site IGES-DF sobre a fila de atendimento da UPA Sobradinho em 12 de junho de 2024

n UNIDADE DE PRONTO ATENDIMENTD - UIPA

|§ 'GESDF FILAS DE ATENDIMENTO UPA P SUBRADINGO

ROV AR AL, FACNTTY MR
6 N

LA CACAD TN BT

0 2

BT IR B L A &1 - —— ;':'.L'-'.‘_A_
00:04:.09  00:09:23
PRCINTES ACLARCANET 1 NS0 T 24 PACIENTES POR CLASSIFICAGAO DE RISCO
HAS ULTIMAS 74 HORAS
UNIDADE
CAPACIOADE UPAS ATENDIMENTOS POR MES DE PROMTU
I' ATENDIMENTO

FCANTLS S8 103

B —
Facaretes, g dard stercemerts Fatsrids el Siedeerta

20
TaTg M 0D ANRETEA T Mt P b ASEbt
02:59:19 01:22:55
Fonte: IGES-DF (2024).
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Figura 4 - Prints do site IGES-DF sobre as filas de atendimento das UPAs do DF em 12 de junho de 2024

1 oesor FILAS DE ATENDIMENTD U9, —— - § oese FLAS B ——= . 9 romsor FILAS DE p—
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Fonte: IGES-DF (2024).
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Tabela 6 - Situacdo de atendimento e taxa de ocupacdo dos leitos de retaguarda das UPAs do DF, em 12 de junho de

Unidade

UPA Brazlandia
UPA Ceilandia
UPA Il Ceilandia
UPA Gama

UPA Nucleo
Bandeirante

UPA Paranoa

UPA Planaltina

UPA Recanto das
Emas

UPA Riacho Fundo
UPA Samambaia
UPA Séo Sebastido
UPA Sobradinho
UPA Vicente Pires
TOTAL

Em atendimento

46
113
43
59

73

58
42

61

50
76
104
103
48
876

2024
Usuérios

Aguardando
transferéncia

14
46
22
32

30

17
22

38

12
36
26
41
24

360

Fonte: Elaboragdo propria a partir dos dados da pesquisa (2024).

Servigo de Atendimento Movel de Urgéncia (SAMU-192)

Sobretaxa de

Aguardando ocupag&o
atendimento
23 55,56%
19 155,56%
8 175,00%
9 255,56%
17 76,47%
20 112,50%
12 144,44%
12 137,50%
10 33,33%
20 111,76%
21 44,44%
24 141,18%
1 166,67%
191 119,51%

O SAMU-192 foi criado por meio das Portarias GM/MS n. 2.048/2002 (vigente) e n.
1.864/2003 (revogada pela Portaria GM/MS n. 1.010/2012) como um componente mével da
rede de atengdo as urgéncias, cujo papel principal é chegar a vitima de maneira agil, atendé-la

ou iniciar o atendimento no mesmo local e, quando necessario, transporta-la para um servigo

fixo (hospital ou UPA, em geral).
Ha quatro tipos de viaturas (ambuléncias) no SAMU-DF, conforme descrito a seguir e nos

quantitativos expostos na Tabela 7 e no Mapa 3:
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* Viatura tipo B ou Unidade de Suporte
Basico (USB): tripulada por um técnico de
enfermagem e um condutor de ambulancia,
destinada tanto para o transporte inter-
hospitalar quanto para o atendimento preé-
hospitalar de pacientes sem potencial
necessidade de intervengdes avangadas;

* Viatura tipo D ou Unidade de Suporte
Avangado  (USA):
enfermeiro, um médico e um condutor de

tripulada por um

ambulancia, destinada ao atendimento e
transporte de pacientes de alto risco em
emergéncias  pré-hospitalares e/ou de
transporte inter-hospitalar;

- Viatura tipo E ou Aeronave de
Transporte Médico (Aeromédico): tripulada
por um enfermeiro, um médico e um piloto,
sendo, no DF, do tipo helicoptero para
transporte inter-hospitalar de pacientes e
acdes de resgate;

* Motolancia: pilotada por um
profissional de enfermagem, motocicleta
com, no minimo, 250 cilindradas e do tipo
trail utilizada em grandes centros urbanos
para vencer a dificuldade de trafego e em
territérios de dificil acesso, a fim de garantir a
chegada mais rapida de um profissional de
enfermagem ao local de ocorréncia,
iniciando o atendimento, enquanto uma
viatura do tipo USB ou USA estd em
deslocamento. A motocicleta nao transporta

pacientes.

As ambulancias devem ser adquiridas na
proporcao de uma USB para cada grupo de
100.000 a 150.000 habitantes, e de uma
USA para cada 400.000 a 450.000
habitantes (Ministério da Saldde, 2003,
2012).

O quantitativo de motocicletas a ser
distribuido deve acompanhar o numero de
ambulancias habilitadas em cada servico,
preferencialmente, a propor¢cao de uma
motocicleta para cada USA e uma a cada
duas USB. (Ministério da Saude, 2008,
2012).

O DF conta com 8 USAs, 30 USBs, 20
motolancias e um _aeromédico com

cadastro _ativo no CNES, base maio de

2024. De acordo com 0s parametros acima,

o DF estd atendendo parcialmente as

recomendacdes, dispondo de uma USB

para_cada 98.309 habitantes e uma USA
para cada 368.659 habitantes.
Ja a quantitade de motolancias esta

proximo do recomendado,_que seriam 24
unidades. O DF dispde de 20 motos. Como

estas viaturas possuem a sistematica de

atendimento _em duplas,_0 _ndmero par é

mais adequado.

Nota-se a auséncia de motolancias e
USAs nas RS Central e lLeste, onde h3
725.599 habitantes, podendo comportar,

ao menos, 1 USA em cada e 2 motolancias
em cada (Tabela 7 e Mapa 3).
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Tabela 7 - Distribuic&o das viaturas do SAMU-192 no DF
Regido de Saude Regido Administrativa usB USA  Motolancia Aeromédico
Central Plano Piloto 3 1
SUBTOTAL 3 o o 1
Candangolandia 1
Guara 2 2
Centro-Sul Riacho Fundo | (NEO) 1 1
Setor de Industria e Abastecimento (SIA) (NUSAM) 2 2
SUBTOTAL 4 3 4 (0]
Brazlandia 1
Oeste Ceilandia 4 1 2
SUBTOTAL 5 1 2 (0]
Gama 2 1 2
sul Santa Maria 2 2
SUBTOTAL 4 1 4 0
Recanto das Emas 2 1 2
Samambaia 2 2
Sudoeste Taguatinga 3 1 2
Vicente Pires 1
SUBTOTAL 8 2 6 (0]
Planaltina 2 2
Norte Sobradinho 2 1 2
SUBTOTAL 4 1 4 0
Paranoa 1
Leste S&o Sebastido 1
SUBTOTAL 2 o o (0}
TOTAL 30 8 20 1
Fonte: Elaboragdo propria a partir dos dados da pesquisa (2024).
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Mapa 3 - Distribuicdo das viaturas do SAMU-192 no Distrito Federal
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Fonte: Elaboragdo prépria a partir dos dados da pesquisa (2024).

No Brasil, as USBs realizam, em média, 3,3 atendimentos diariamente e as USAs, 2,7, sendo
a média internacional de sete atendimentos diarios e, na Inglaterra, onze (Marques, 2023).

De mar¢o a janeiro de 2024, as USBs do DF fizeram 11.496 atendimentos, ou seja, 4,26 por
dia,_cada viatura. Ja as USAs contabilizaram 1.975 atendimentos,_isto é, 2,74 por dia,_cada
viatura.

Realizaram-se dois comparativos para analisar a produtividade do SAMU-DF: i) com o Brasil
e a Regido Centro-Oeste; e ii) com os estados brasileiros que tém numero de habitantes
proximo a populagao do DF.

Em ambos os casos, verifica-se uma fragilidade nos dados disponibilizados pelo Datasus e
pelo InfoSaude-DF, havendo alguns periodos com numeros muito inferiores a outros, dando a

entender que houve um sub-registro (Graficos 4 a 9).
Na comparagao com o Brasil e com os estados da Regido Centro-Oeste, calculou-se a média
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mensal considerando-se a divisao da produtividade pelo nimero de entes federados (27 no
Brasil e 4 na Regido).
O DF tem média mensal de atendimentos de motolancia acima da média do Brasil e da

Regigo Centro-Oeste quando se considera a série histérica de 2018 a 2024. Para os
atendimentos de USB e USA, as médias do DF mostram-se inferiores as do Brasil e da Regido
Centro-Oeste (Gréficos 4,5 e 6).

Na comparagdo com os estados, coletaram-se os dados de Mato Grosso, Mato Grosso do
Sul, Rio Grande do Norte, Piaui, Alagoas e Sergipe em virtude do tamanho populacional
préximo ao do DF, segundo IBGE (2022) (Quadro 1).

O DF destaca-se dos demais estados no nimero médio de atendimentos mensais realizados

por motolancias (Grafico 7 e Tabela 8) e estd acima da média do grupo analisado nos
atendimentos de USB (Grafico 8 e Tabela 8). No caso das USAs, o DF apresenta a segunda
menor média mensal e esta abaixo da média geral do grupo (Grafico 9 e Tabela 8).

Grafico 4 - Produtividade média mensal de atendimentos realizados por Motolancias do SAMU-192 no DF, na Regido
Centro-Oeste e no Brasil, por ano, considerando a média por unidade federativa*

949

m Distrito Federal | Centro-Deste m Brasil
569 571
516 [
510 489 S06 B 454
' 458 441 442 440
2021 2022 2023 2024

*para a Regido Centro-Oeste, a média foi dividida por 4 e, para o Brasil, por 27.
Fonte: Elaboragdo prépria a partir dos dados da pesquisa (2024).
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Grafico 5 - Produtividade média mensal de atendimentos realizados por Unidades de Suporte Basico do SAMU-192 no
DF, na Regido Centro-Oeste e no Brasil, por ano, considerando a média por unidade federativa®
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*para a Regido Centro-Oeste, a média foi dividida por 4 e, para o Brasil, por 27.
Fonte: Elaboragdo prépria a partir dos dados da pesquisa (2024).

Gréfico 6 - Produtividade média mensal de atendimentos realizados por Unidades de Suporte Avancado do SAMU-192
no DF, na regido Centro-Oeste e no Brasil, por ano, considerando a média por unidade federativa®
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*para a Regido Centro-Oeste, a média foi dividida por 4 e, para o Brasil, por 27.
Fonte: Elaboragdo prépria a partir dos dados da pesquisa (2024).
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Quadro 1 - Estados com nimero de habitantes préximo ao do DF, segundo o Censo 2022

Unidade Federativa

Mato Grosso

Rio Grande do Norte

Piauf

Alagoas

Distrito Federal

Mato Grosso do Sul

Sergipe

Fonte: IBGE (2022).

Populagédo

3.658.649

3.302.729

3.271.199

3.127.683

2.817.381

2.757.013

2.209.558

Gréfico 7 - Produtividade média mensal, por ano, de atendimentos realizados por Motolancias do SAMU-192 no DF e
em estados da federagcdo com nimero de habitantes similar ao do DF
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Fonte: Elaboragdo prépria a partir dos dados da pesquisa (2024).
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Grafico 8 - Produtividade média mensal, por ano, de atendimentos realizados por Unidades de Suporte Basico do SAMU-
192 no DF e em estados da federagdo com nimero de habitantes similar ao do DF
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Fonte: Elaboragdo prépria a partir dos dados da pesquisa (2024).

Gréfico 9 - Produtividade média mensal, por ano, de atendimentos realizados por Unidades de Suporte Avancado do
SAMU-192 no DF e em estados da federagdo com niimero de habitantes similar ao do DF
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Fonte: Elaboragdo prépria a partir dos dados da pesquisa (2024).
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Tabela 8 - Média mensal da série histérica de atendimentos realizados por cada tipo de viatura do SAMU-192 no DF e
em estados da federagdo com nimero de habitantes similar ao do DF

Média mensal da série histoérica

Unidade Federativa

Motolancia (2018-2024) USB (2011-2024) USA (2011-2024)

Distrito Federal 574 3.097 687
Mato Grosso 301 2.660 800

Rio Grande do Norte 25 3.162 1.557
Piaui 309 4.627 907
Alagoas 171 2.419 474

Mato Grosso do Sul 230 4.176 1.341

Sergipe 236 2.896 1.005
Média geral 264 3.291 967

Fonte: Elaboragdo prépria a partir dos dados da pesquisa (2024).

Em relagao aos profissionais que tripulam as USAs, considerando-se que uma viatura deste
tipo deve estar disponivel 24 horas por dia, sdo necessarias 168 horas de trabalho de
enfermeiro, de médico e de condutor de ambulancia para cada viatura por semana ou 1.344
horas de cada categoria para as 8 viaturas.

O quadro do SAMU-DF para as USAs, segundo os dados disponiveis no CNES, é de 68

enfermeiros, com o total de 1.750 horas semanais,_ 55 médicos clinicos, com 811 horas

semanais, 1 meédico psiquiatra, com 40 horas semanais e 92 condutores de ambulancia com

1.340 horas semanais (Quadro 2).

Assim,_fica claro que a quantidade de enfermeiros contempla a necessidade de horas,
embora ndo se tenha levado em consideracao os afastamentos previstos e nao previstos (férias,

folgas, licencas, faltas abonadas e ndo abonadas),_que podem impactar a escala. O nimero de
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condutores de ambuldncia estd no limite, também sem considerar os afastamentos

supracitados, e o de médicos estd, pelo _menos, 36,68% abaixo do necessdrio, o que

inviabilizaria manter o servico em funcionamento pleno (Quadro 2).
Em virtude dos constantes relatos de haver uma grande quantidade de viaturas do SAMU
fora de funcionamento por problemas de manuten¢do, faz-se necessario realizar inspecao in

loco a fim de verificar a situacdo. Tal inspecdo pode ser autorizada por esta Casa para ser

executada pela Conofis.

Quadro 2 - Carga horaria semanal dos profissionais das USAs do SAMU-192 no DF e necessidade de horas semanais

Gategonia Carga ho_rél_'ia St_amanal total Neces§idade de horas DI
dos profissionais das USAs semanais para as 8 USAs
Enfermeiro 1.750 1.344 30,21%
Médico 851 1.344 -36,68%
Condutor de ambulancia 1.340 1.344 -0,30%

Fonte: Elaboragdo prépria a partir dos dados da pesquisa (2024).

Policlinicas e Centros Especializados

O DF conta com 18 policlinicas e seis centros especializados distribuidos nas sete RS (Mapa

4), onde sdo realizadas consultas com profissionais de saude especialistas, programas de saude
e exames de diversos tipos.

Para conseguir atendimento, o usuario deve ser encaminhado por profissional de saude da
UBS, via Sistema de Regulacdo (SISREG). Ha alguns tipos de consulta e exame que podem ser
acessados diretamente pelo usudrio por demanda espontdnea sem agendamento prévio,
bastando para isso se dirigir a policlinica, a exemplo de nutrigdo no Guard, curativos e ostomias
no Nucleo Bandeirante e alergia na Asa Norte.

Nos Quadros 3 e 4, com o consolidado das informagdes dos sites da SES-DF, do IGES-DF e
do CNES, verifica-se que ha 77 especialidades, programas e exames disponiveis nas policlinicas

e centros especializados do DF.
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Mapa 4 - Distribuicéo das policlinicas publicas do DF
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Fonte: Elaboracao prépria a partir dos dados da pesquisa (2024).

A policlinica Taguatinga 2 conta com o maior conjunto de especialidades, programas e
exames: 39. A policlinica Riacho Fundo Unidade Il dispde de apenas duas especialidades,
enquanto as policlinicas Riacho Fundo Unidade | e Brazlandia tém quatro especialidades cada
(Quadro 3).

Nao ha nenhuma especialidade, programa ou exame que esteja disponivel em todas as
policlinicas. A especialidade com maior oferta é a Pediatria, em 16 unidades, seguida da
Ginecologia/Obstetricia, presente em 15 policlinicas e/ou centros. Depois, estdo Cardiologia
Geral, Endocrinologia, Endocrinologia Pediatrica, Fonoaudiologia e Nutricdo em 11
policlinicas/centros cada (Quadros 3 e 4).

Ha especialidades, programas e exames ofertados em apenas uma policlinica, totalizando
26 itens nessa condicdo. Tém-se como exemplos: cirurgia geral, cirurgia plastica, controle do
tabagismo, dilatagdo uretral, laqueadura tubaria, oncologia e terapia da voz (Quadros 3 e 4).
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Como a forma de acesso a essas unidades ocorre principalmente através do Sistema de
Regulacdo (SISREQ), fez-se um levantamento do tempo de espera para que os usuarios do SUS-
DF consigam o atendimento necessario. Utilizou-se para a analise os dados do site do Ministério
Publico do Distrito Federal e Territérios (MPDFT), no qual estdo disponiveis as filas de espera
dos usuarios por exames, consultas e cirurgias eletivas (Figura 5). Os principais dados da
pesquisa realizada em 19 de junho de 2024 estdo no Quadro 5.

Quando se analisam os dados, encontram-se filas extensas e longas esperas (Quadro 5). O
numero de usudrios que aguarda a libera¢do de atendimento para fisioterapia reabilitadora é de
mais de 13 mil pessoas. Na psiquiatria, a espera é de mais de 10 mil usuarios, com datas a partir
de 2018.

Sobre este aspecto, ha criangas em espera por consulta com cardiologista desde 10 de

marco de 2016, ou seja,_ mais de 8 anos aguardando. Em outras especialidades, 0 usuario com
pedido mais antigo varia de 2018 a 2021 (Quadro 5 e Figuras 6,7,8¢e9).

Figura 5 - Print do site de Acompanhamento SUS-DF
= m _— E Acompanhamento SUS - DF

Lista de espera

Forste. Srting de Regualicio - SUORYE » Dot S afusieacia 19/08/0004

AR SLIE - I

Fonte: MPDFT (2024).
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Quadro 5 - Dados sobre filas de espera para consultas com profissionais de satide especialistas no SUS-DF

QUANTIDADE TOTAL DE DATA DE SOLICITACAO

CONSULTA USUARIOS EM ESPERA MAIS ANTIGA
Fisioterapia para reabilitagao
ortopédica ou em 13.288 19/8/2021
reumatologia
Psiquiatria - geral 10.376 11/10/2018
Urologia - geral 7.697 26/9/2018
Cardiologia - adulto 7.242 30/8/2018
Psicologia 3.008 8/4/2020
Cardiologia - risco cirurgico 4.154 1/10/2019
Ginecologia - geral 1.521 20/10/2020
Cardiologia - pediatria 895 10/3/2016

Fonte: Elaboracao prépria a partir dos dados da pesquisa (2024).

Figura 6 - Print do site de Acompanhamento SUS-DF com dados de usuarios em espera por consulta em fisioterapia
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Fonte: MPDFT (2024).
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Figura 8 - Print do site de Acompanhamento SUS-DF com dados de usuarios em espera por consulta em cardiologia -
adulto

Fonte: MPDFT (2024).
Figura 9 - Print do site de Acompanhamento SUS-DF exibindo dados de usudrios em espera por consulta em cardiologia

- pediatria

]

Fonte: MPDFT (2024).

CONCLUSOES

Diante do exposto, conclui-se:

* O DF em sete RS, a fim de permitir a melhor gestao dos recursos e das demandas;

» Cada RS agrega RAs contiguas entre si, no intuito de facilitar o planejamento das a¢des, a
distribuicdo dos equipamentos publicos de saude, a integracdo entre as unidades e a
execucao mais efetiva das a¢des, de acordo com normativos federais;

e A RS com maior populagdo é a Sudoeste, com mais de 800 mil habitantes, enquanto a
menor é a Sul, com pouco mais de 277 mil habitantes;

e De 2012 a 2024, detecta-se que a quantidade de unidades dos tipos hospitais publicos,
viaturas do SAMU e centros de atengao psicossocial foi praticamente estavel;

e O nudmero de policlinicas e centros especializados passou de 6 para 21 (250%) em 2018;

e O numero de UPAS passou de 6 para 11 (83,33%) em 2021 e para 13 (18,18%) em 2022;

e O DF dispde de 16 hospitais publicos, sendo 11 hospitais regionais e os demais de
referéncia;

¢ O DF conta com13 UPAs;
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* Na atualidade, parte desta rede esta sob gestdo do IGES-DF: Hospital de Base do Distrito
Federal, Hospital Regional de Santa Maria e todas as UPAs;

e ARS Central ndo possui UPA, mas conta com trés hospitais porta aberta (urgéncia);

e Ha 1.261.852 habitantes sem cobertura potencial de UPA, de acordo com os parametros
do MS;

e A RS Sudoeste computa mais de 400 mil pessoas sem cobertura de UPA;

» As metas mensais de atendimentos médico e de enfermagem minimos foram alcangadas
pelas UPAs em 2024, mas ndo nos anos anteriores;

e A produtividade das UPAs apresenta tendéncia de crescimento;

e Em 2024, o numero mensal de atendimentos médicos nas UPAs foi 103,50% maior que a
meta, enquanto o de classifica¢do de risco apresentou-se 33,75% acima;

e Nas UPAs do DF, ha 434 médicos com carga horaria que varia de 12 a 40 horas semanais e
443 enfermeiros com carga horaria de 36 a 40 horas semanais;

e A UPA Sobradinho € a Unica em que nao se registra 0 nimero minimo exigido de horas de
enfermeiro para cobrir a necessidade, com um déficit de 11,9%, sem considerar ainda
afastamentos previstos e ndo previstos, que podem impactar sobremaneira a escala;

» Em relagdo aos médicos, as UPAS Nucleo Bandeirante, Recanto das Emas, Sdo Sebastido e
Samambaia computam numero de horas acima da necessidade, sem considerar
afastamentos previstos e ndo previstos, que podem impactar na escala;

 As outras UPAs ndo alcancam o numero minimo de horas de médico exigido pelo MS;

» A UPA Sobradinho é a que tem a maior diferenga entre o necessario e o existente, com
déficit de 43,65%;

* Nas demais UPAs, o déficit de médicos é: Brazlandia, 17,86%; Ceilandia, 24,83%; Gama,
19,64%; Ceilandia I, 18,45%; Paranod, 20,83%; Planaltina, 11,90%; Riacho Fundo,
35,12% e Vicente Pires, 13,69%;

* Em pesquisa ao site InfoSaude-DF, ndo foi possivel analisar as escalas de servico de
nenhuma das UPAs, pois tais escalas inexistiam ou estavam incompletas;

e As UPAs do DF vivenciam um estado de superlotac¢ao, calculado em 119,51% em 12 de
junho de 2024;

e Em todas as UPAs, na data da pesquisa, havia mais usuarios aguardando transferéncia do
gue o numero de leitos de retaguarda existente;
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e Na UPA Sobradinho, em 12 de junho de 2024, havia 103 pacientes em atendimento e 41
aguardando transferéncia; 141,18% acima da capacidade de retaguarda, que é de 17
leitos;

e O tempo de espera por atendimento médico dos usudrios com classifica¢cdo de risco
amarela ultrapassava o determinado no protocolo em 11 UPAs;

e O DF dispde de oito USAs, 30 USBs, 20 motolancias e um aeromédico;

e Nao hd motoléncias e USAs nas RS Central e Leste, onde se computam 725.599
habitantes;

e O DF tem uma média mensal de atendimentos de motolancia acima da média do Brasil e
da Regiao Centro-Oeste, no periodo de 2018 a 2024;

» Para os atendimentos de USB e USA, as médias do DF mostram-se inferiores as do Brasil e
da Regiao Centro-Oeste, no mesmo periodo;

e O DF destaca-se dos demais estados no nuimero médio de atendimentos mensais
realizados por motolancias;

e O DF esta acima da média do grupo analisado nos atendimentos de USB;

e O DF apresenta a segunda menor média mensal de atendimentos de USA e esta abaixo da
média geral do grupo;

e Para as USAs do DF, ha 68 enfermeiros (1.750 horas semanais), 55 médicos clinicos (811
horas semanais), um médico psiquiatra (40 horas semanais) e 92 condutores de ambulancia
(1.340 horas semanais);

* A quantidade de enfermeiros contempla a necessidade de horas, embora ndo se tenha
levado em consideragdo os afastamentos previstos e ndo previstos (férias, folgas, licencas,
faltas abonadas e ndo abonadas), que podem impactar a escala;

¢ O nUumero de condutores de ambulancia de USA esta no limite;

e O ndmero de médicos para as USAs esta, pelo menos, 36,68% abaixo do necessario, o que
inviabilizaria manter o servico em funcionamento pleno;

e O DF conta com18 policlinicas e seis centros especializados;

e Estas unidades ofertam 77 especialidades de saude, programas e exames;

e Quando se analisam as listas de espera, verifica-se que hd um quadro de filas extensas e
longas esperas;

e Havia mais de 13 mil usuarios aguardando consulta para fisioterapia reabilitadora;

 Havia mais de 10 mil usuarios aguardando consulta em psiquiatria;
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 Havia criangas em espera por consulta com cardiologista desde 10 de marco de 2016;

» Em outras especialidades, o usuario com pedido mais antigo varia de 2018 a 2021;

A definicdo de um vazio assistencial imp&e a analise de inimeras dimensdes;

» Apenas o fato de haver a estrutura fisica de uma unidade de saude ndo é garantia de
atendimento das necessidades da populag¢ao do territorio;

e Algumas das dimensdes s6 podem ser aferidas e analisadas in loco, em virtude do seu
carater pratico e dinamico;

e Para todos os levantamentos realizados, com o fulcro de coletar dados mais robustos e
esmiugar as diversas dimensdes da area da saude, faz-se necessario realizar inspecdes in
loco.

RECOMENDACOES

Tendo em consideragdo o exposto neste Estudo Técnico, recomenda-se:

» Encaminhar este estudo técnico aos gestores da SES-DF;

e Dar ampla publicidade do conteiudo deste Estudo Técnico ao Plendrio da Camara
Legislativa do Distrito Federal (CLDF) e a toda popula¢do do DF;

» Convocar audiéncia publica para discussao da situagcao exposta, com a presenca dos
gestores, entre outras partes interessadas;

e Complementar o estudo realizado com inspegdes in loco, a fim de produzir um quadro
analitico mais completo, em especial a respeito das estruturas fisicas, recursos materiais,
quadro de pessoal, dindmica de atendimento, registro dos dados, manuten¢do de viaturas e
equipamentos;

* As inspecdes in loco podem ser autorizadas pela estrutura parlamentar para execugdo pelo
quadro de Consultores Técnico-Legislativos desta Consultoria.
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