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Ibitinga, 13 de Agosto de 2018

Assunto: Responde requerimento do ilustre vereador Marco Anténio da Fonseca e
Marlos Mancini, Sobre falecimento e dentncia

llustrissimo Presidente,

Acusamos o recebimento dos Requerimentos protocolizados nesta Camara Municipal
sob n2229/2018 e n2? 400/2018 (Requerimento n® 38/2018 e n298/218) como ambos tratam
do falecimento do Sr. lvanildo Colombo., encaminho em anexo relatério entregue para
apuracao do Ministério Publico Federal.

Atenciosamente,

CRISTINA MARIA KALIL ARANTES
Prefeita Municipal

lime Sr.

ANTONIO ESMAEL ALVES DE MIRA

M.D. Presidente da Camara Municipal da Estancia Turistica de Ibitinga
IBITINGA/SP

PREFEITURA MUNICIPAL DA ESTANCIA TURISTICA DE IBITINGA

Rua Miguel Landim, 333 - Centro - Ibitinga/SP - 14.940-000
telefone (16) 3352-7000 / Fax (16) 3352-7001
www.ibitinga.sp.gov.br - CNPJ 45.321.460/0001-50




Ibitinga, 12 de Margo de 2018.

Resposta ao Oficio n? 159/2018
Representacdo Civil n2 43.0280.0000309/2018-4

Trata-se de notificagdo do Ministério Publico local para manifestagdo sobre fls.
31/32 de representagdo civil baseada em declaragdes do cidaddo Fernando Paulo Pereira Racy
reduzidas a termo na Delegacia de Policia do Municipio de Ibitinga, perante o delegado
Marcelo Gambi Alves, que, em sintese, apresentou o seguinte teor:

1)

2)

3)

9

J)

6)

7)

8

9)

10)

Desde 2013 acompanha e tem noticias de falhas no sistema de socorro de
urgéncia/emergéncia na rede publica do municipio;

Percebeu que desde 2015 as noticias sobre falhas no atendimento do SAMU foi
aumentando (Anexos [ e 11);

Em 30 de janeiro de 2018 foi informado via mensagem do “facebook” que a
ambulancia do SAMU havia quebrado e ficado na oficina (Anexo 11l).

Ficou sabendo que as cidades da regido estavam com 02 ambuldncias, exceto
Ibitinga e Itdpolis e que os reparos exigiriam o deslocamento da ambuldncia para
Araraquara e o SAMU ficaria sem ambuldncia em Ibitinga, fatos que seriam de
conhecimento do diretor do Servigo Auténomo Municipal de Saiide (SAMS).

Se reuniu com a Prefeita com quem mantém vinculos de amizade e entendeu que
ela ndo tinha conhecimento dos fatos, embora tenha lhe informado que “‘chamaria
o Gestor do SAMS (Fernando Ignacio) e a diretora (Roseli Mochi) para a tomada
de imediatas providéncias”.

Relatou suposta conversa com a servidora Rafaela Macedo sobre o tema.

Em 07 de fevereiro se deparou com uma “denuncia” no grupo de facebook
denominado “lbitinga sem Censura” feita por Natalia Colombo Moretti sobre
possivel negligéncia no atendimento de emergéncia a seu avé em 29 de janeiro de
2018, quando a ambuldncia estaria quebrada (Anexo 1V).

Nesta mesma publicagdo, Natadlia alega que quando o avo chegou na UPA ndo
havia médico no local.

Apresentou a denuncia em reunido do CONSEG que gerou a Representagdo Civil
n°MP: 43.0280.0000309/2018-4.

Sobre a falta de médicos, em plantdes das unidades de wurgéncia, alegou que
existem outros comentdrios na internet sobre a questdo, mas precisaria de mais
tempo para coleta-los, que ja havia levado a questdo para a Prefeita e também
para diretor do SAMS e com a diretora da Santa Casa que administra a UPA.



A priori, vale ressaltar que as normas e protocolos de funcionamento da Rede
de Atengao as Urgéncias no SUS (RAUS) sdo definidas por legislacdao e portarias federais,com
base nas analises técnicas de Comissdo Intergestores Tripartite.

Em destaque (Anexo I):

a) Portaria MS n° 2.048/2002 que aprova o Regulamento Técnico dos
Sistemas Estaduais de Urgéncia e Emergéncia;

b) Portaria MS n® 1.600/2011 que Reformula a Politica Nacional de Atengédo
as Urgéncias e Institui a Rede de Atengdo as Urgéncias no Sistema Unico de Satde;

¢) Portaria MS n® 1.010/2012 que Redefine as diretrizes para a implantagéo
do Servigo de Atendimento Movel de Urgéncia (SAMU 192) e sua Central de Regulagdo das
Urgéncias, componente da Redede Atengdo as Urgéncias.

Conforme Portaria MS n2 2.048/2002, a gestdo tripartite do sistema SUS optou
pela implantagdo de redes regionalizadas e hierarquizadas de atendimento como é o caso do
“SAMU” que devem seguir o disposto nos Sistemas Estaduais de Urgéncia e Emergéncia e o
Plano Estadual de Atendimento as Urgéncias e Emergéncias (Anexo | — grifo nosso).

Ainda segundo a referida portaria, o elemento essencial das redes de
atendimento sdo a regulagdao médica das urgéncias e emergéncias:

A regulag¢do médica das urgéncias, baseada na implantagdo de suas Centrais
de Regulagdo, é o elemento ordenador e orientador dos Sistemas Estaduais de
Urgéncia e Emergéncia. As Centrais, estruturadas dos niveis estadual,
regional e/ou municipal, organizam a_relacdo entre os vdrios servicos,
qualificando o fluxo dos pacientes no Sistema e geram uma porta de
comunicagdo aberta ao publico em geral, através da qual os pedidos de
socorro sdo recebidos, avaliados e hierarquizados. (PMS n° 2048/02, Cap. Il —
Grifo Nosso).

Cabe destacar que a Central de Regulagdio Médica que atende o
SAMU/Ibitinga estd localizada no municipio e Araraquara e que nenhuma ocorréncia pode
ser atendida pela Base Descentralizada (unidade mdvel) localizada em Ibitinga/SP sem
autorizagao da central de regulacdo médica, sob pena de quebra dos protocolos nacionais
da prestacdo de servicos de saude que regulamentam a RAUS.

A Central de Regulagdo estd vinculada ao nivel estadual (e ndo municipal!) de
estruturagdo e hierarquizagdo da rede SAMU que é regional. Ao municipio é cabida somente a
responsabilidade financeira compartilhada de custeio do SAMU (art. 40 — PMS n2 1.010/12).



Ndo cabe as autoridades municipais, portanto, a interferéncia ou
responsabilidade direta pelo funcionamento da Central de Regulagdo do SAMU e eventual
falha na prestagdo de servicos de regulagdo devem ser apuradas junto ao érgdo estadual (DRS
Il = Araraquara), para conferéncia do Plano de A¢do Regional e apuragdo de eventual
responsabilidade em atrasos ou inconsisténcias na regulagao médica.

E mais. A Portaria MS n2 2.048/02 reconhece o Corpo de Bombeiros e a policia
militar como estruturas de atendimento as urgéncias e emergéncias, como resta implicito no
Capitulo I, item 3 e expressamente no Capitulo IV (Atendimento Pré-Hospitalar Movel),
introdugdo e itens 1.2, 1.2.4, 1.2.5 (grifo nosso):

1.2.5- Bombeiros Militares: Profissionais Bombeiros Militares, com nivel médio,
reconhecidos pelo gestor publico da saude para o desempenho destas atividades, em
servigos normatizados pelo SUS, regulados e orientados pelas Centrais de Regulagao.
Atuam na identificagdo de situagbes de risco e comando das agbes de prote¢do
ambiental, da vitima e dos profissionais envolvidos no seu atendimento, fazem o resgate
de vitimas de locais ou situagdes que impossibilitam o acesso da equipe de saude.
Podem realizar suporte basico de vida, com agdes ndo invasivas, sob supervisdo
médica direta ou a distancia, obedecendo aos padroes de capacita¢do e atuagdo
previstos neste regulamento. (PMS n° 2048/02, Cap. IV — Grifo Nosso).

Portanto, considerando que o Municipio de Ibitinga/SP oferece
contrapartida financeira para a manuten¢do do SAMU local e também do Batalhdo do
Corpo de Bombeiros, conclui-se que a administragdo colabora com o custeio de 02 servigos
moveis de urgéncia e emergéncia a disposi¢do da populagdo de 60 mil habitantes, sendo 01
equipe de profissionais oriundos da saude (SAMU) e 01 equipe de profissionais ndo oriundos
da saude (Bombeiros). Isso, sem contar os profissionais de seguranca (policiais militares) que
de acordo com o item 1.2.4 da Portaria MS n2 2.048/02 também fazem parte do componente
de atendimento pré-hospitalar mével.

O Capitulo IV, jitem 2 aponta a definicdo dos veiculos de atendimento pré-
hospitalar mével tendo como Ambulancias (/tem 2.1), dentre outras:

Ambuldncia Tipo B - Ambuldncia de Suporte Bdsico destinado ao transporte
interhospitalar de pacientes com risco de vida conhecido e ao atendimento pré-
hositalar de pacientes com risco de vida desconhecido, ndo classificado com potencial
de necessitar de intervengdo médica no local e/ou durante transporte até o servigo de
destino.

Ambuldncia Tipo C — Ambuldncia de Resgate: veiculo de atendimento de urgéncias
pré-hospitalares de pacientes vitimas de acidentes ou pacientes em locais de dificil
acesso, com equipamento de salvamento (terrestre, aquatico e em alturas).




O municipio de Ibitinga possui a ambuldncia “Tipo B” (SAMU) e a unidade de
resgate (Corpo de Bombeiros) a disposicao da populacdo.

Vale ressaltar, ainda, que as unidades de atendimento moével sdo apenas 01
dos componentes da Rede de Atencgdo as Urgéncias que é constituida, também, de acdes de
promogdo, prevencdo e vigilancia em salde, atengdo basica em saude (UBS), SAMU, sala de
estabilizagdo, Unidades de Pronto Atendimento (UPA 24h), hospitalar e domiciliar (art. 42 da
Portaria MS n2 1.600/2011).

Significa dizer que, segundo as normas técnicas, o municipio de Ibitinga/SP
possui @ mais equipada rede de atengdo as urgéncias no SUS da Comarca e da regido para
municipios até 60 mil habitantes, vez que, além do SAMU, possui unidade do corpo de
bombeiros mantida em grande parte pela municipalidade, unidades basicas de saude para
primeiros cuidados as urgéncias (art. 62), sala de estabilizagdo (art. 82), UPA 24h (art. 10, inc.
I1), componente hospitalar — incluindo UTI (art. 11), além do trabalho de prevengao (art. 59).

N3o ha que se falar, portanto, em falta de estrutura ou negligéncia das
autoridades municipais de Ibitinga/SP no atendimento a Politica Nacional de Atencdo as
Urgéncias e estruturacdo da Rede de Atencdo as Urgéncias no SUS (RAUS).

Necessdrio observar, ainda, o que dispde a Portaria MS n2 1.864/2003 que
instituiu o componente pré-hospitalar mével da Politica Nacional de Atengdo as Urgéncias por
intermédio da implantagdo de Servigos de Atendimento Mdvel de Urgéncia em municipios e
regioes de todos o territério brasileiro (SAMU 192):

Art. 39 §3° - As ambuldncias serdo adquiridas na proporgdo de 01 veiculo de suporte
basico a vida para cada grupo de 100.00 a 150.000 habitantes e de um veiculo de
suporte avangado a vida para cada grupo de 400.00 a 450.000 habitantes.

Ou seja, além de possuir uma Base Descentralizada com unidade mével
disponivel para 60.000 habitantes (o que, em tese, aprimora o tempo-resposta do servico), o
municipio de Ibitinga ainda possui uma segunda ambuldncia Tipo C (Resgate do Corpo de
Bombeiros) evidenciando que o componente mével da RAUS preenche os critérios técnicos.

Destaca-se que, conforme a Portaria n? 1.316/2010 que destinou recursos
financeiros para a Central de Regulagdo Médica de Urgéncia — SAMU 192 da Regional de
Araraquara/SP, a drea de abrangéncia da referida central é formada por 18 municipios, dos
guais, varios ndo possuem a Base Descentralizada (unidade mével) do SAMU e nem Corpo de
Bombeiros. (Anexo ).




Sob nenhuma hipdtese hd que se falar, portanto, em negligéncia das
autoridades municipais acerca do componente mével das redes de atengdo as urgéncias, pois:

- A Central de Regulagdo do SAMU/Ibitinga € a regional de Araraquara/SP;
- O Corpo de Bombeiros atua em complemento ao SAMU de Ibitinga/SP;

- O municipio possui duas unidades moveis de atendimento (SAMU e Resgate do Corpo de
Bombeiros) para menos de 60.000 habitantes, em consondncia com critérios técnicos do
Ministério da Saude e em situagdo privilegiada ante a maioria dos demais municipios da
regional de Araraquara do SAMU.

Quanto as situagGes excepcionais apontadas pelo cidaddao Fernando Racy em
seu termo de declaragdes, cabe observar a distingdo primordial entre fatos ou ilagdes
ocorridas até dezembro/2016, que ndo dizem respeito a atual gestdo e aqueles ocorridos apds
01.01.2017, para os quais seguem as seguintes consideragdes:

0 anexo | (HTTPS://www.facebook.com/groups/ibitinga/search/?query=samu)
que embasa as assertivas do declarante sobre acompanhamentos de problemas no SAMU local
desde 2013 destaca 45 manifestacGes sobre SAMU em rede social (facebook), sendo:

MOTIVO | DATA l N2 de Publicagdes
DIVERSOS ANTES DE 01.01.2017 | ANTES DE 2017 l 22
CRITICA SAMU QUEBRADO — 12/04/17 12/04/2017 01
CRITICA AO ATENDIMENTO DO SAMU — 18/01/18 18/01/2018 01
CRITICA SAMU QUEBRADO - 29/01/18 07/02/2018 01
NOTICIA NOVA AMBULANCIA SAMU 02/03/2018 01
NOTICIA NOVA AMBULANCIA SAMU 03/03/2018 01
NOTICIA NOVA AMBULANCIA SAMU 04/03/2018 01
ORIENTAGAO DE USO DO SAMU 192 05/03/2017 01
ORIENTACAO DE USO DO SAMU 192 06/03/2017 01
ORIENTACAO DE USO DO SAMU 192 19/01/2018 01
ORIENTAGAO DE USO DO SAMU 192 07/02/2018 01
ELOGIO DA SAUDE DE IBITINGA (Inclusive SAMU) 18/06/2017 01
ELOGIO DA SAUDE DE IBITINGA 10/02/2018 01
PUBLICACAO DE NOTA OFICIAL SOBRE 29/01/18 07/02/2018 ] 01
CRITICA CONSTRUGCAO UPA — Ndo entra SAMU 19/01/2017 01
CRITICA SITUACAO SAUDE — JANEIRO/2017 28/01/2017 01
CRITICA POLITICA - Mengdo nova ambuldncia SAMU 01/03/2018 01
CRITICA POLITICA - Histérico da Satde em Ibitinga 04/03/2018 01
CRITICA POLITICA — Fato ocorrido em 29/01/18 07/02/2018 01
CRITICA CARNAVAL — Mencio a falta de ambulancia 12/02/2018 01
CRITICA FALTA DE EDUCAGAO — Mengdo SAMU 03/02/2017 01
CRITICA TRANSITO — Mengao sede do SAMU 26/04/2017 01
CRITICA ADMINISTRATIVA — sede do SAMU 12/11/2017 01
NOTICIA ACIDENTE EM ESTRADA — Mengdo SAMU 26/06/2017 [ 01
TOTAL DE MANIFESTACOES | 45




Ou seja, das 45 manifestacGes apontadas, 22 sdo anteriores a atual
administracdo e apenas 03 publicacdes criticavam o atendimento do SAMU a partir de

janeiro/2017, sendo 01 pela demora e 02 por eventuais quebras da ambuldncia do SAMU.

Assim, vale analisar as 03 situagdes apontadas em criticas diretas ao
atendimento do SAMU sobre fatos ocorridos em 12/04/2017, 18/01/2018 e 29/01/2018:

Em 12.04.2017, a cidada Cristiane Basana publicou: “Hoje um funciondrio meu
precisou de socorro, liguei para o SAMU e para minha surpresa a atendente disse que a unica
ambuldncia do SAMU esta quebrada!!! Como Assim? Absurdo!!! A sorte que consequimos o
socorro _pelo corpo de bombeiros (anjos) mais meu funciondrio continua internado
aguardando um RX na UPA que ndo sei pq ndo conseguiram fazer hoje!!! S6 quem
infelizmente precisa dessa UPA para saber o total descaso que estd aquele lugar!!!”.

A referida publicagdo evidencia, exatamente, as normas e procedimentos ja
elencados anteriormente e confirma que o municipio de lIbitinga/SP é atendido por 02
unidades moveis de atendimento pré-hospitalar de urgéncia, quais sejam, o SAMU e o Corpo
de Bombeiros, confirmando a situagdo favordvel diante da realidade de outros municipios.

Em 18.01.2018, o cidadao Rafael Hillary Yvony publicou: “O SAMU de Ibitinga
estd de parabéns... ligamos as 19.05 da noite pra socorrer um acidentado até agora a
ambuléncia ndo chegou!!! Se tivesse morrendo ja teria até enterrado e nada do SAMU
chegar”. Neste caso, embora o aperfeicoamento do servigo publico deva ser meta perseguida
por todas as esferas de governo, restou evidente que a critica se deu pelo atendimento via
central de regulagdo (Araraquara) e eventual demora e ndo por quebra ou falta de veiculo.

Observa-se, contudo, que a central de regulagao subdivide as ocorréncias em
QRU Azul (menor risco a saude), QRU Verde, QRU Amarelo e QRU Vermelho (maior risco a
saude) e prioriza o atendimento das chamadas de “vermelho” para “azul”. No caso em tela,
por se tratar de trauma, o Corpo de Bombeiros deveria ter sido acionado também e a
informacao foi refutada por funciondrio do SAMU que estava no plantdo, alegando que todas
as chamadas realizadas haviam sido atendidas.

Por fim, em 07.02.2018, a cidadd Natdlia Colombo Moretti publicou sobre o
fato ocorrido em 29.01.2018: “Bom dia! Na segunda dia 29 de janeiro hd exatamente umas
14:30 da tarde meu avé comegou a passar mal entdo ligamos para o #Samu e néo estava na
cidade, ligamos para o #Bombeiro e disseram q ndo poderiam atender e passaram o numero
da #Ambulancia. Na Upa tentaram reanimd-lo mas ja era tarde isso pq na hora néo havia
#Medico, os enfermeiros chamaram a familia para falar ¢ meu avé havia entrado em débito e
que demoramos muito para trazé 16. Ndo estou criticando ninguém isso é s6 um #desabafo
pq ndo vdo trazer meu avé de volta. Eu so fago a pergunta... #Que Ibitinga é essa?”



Necessario destacar, portanto, que apesar de todas as manifestagdes
elencadas pelo Declarante em suas razGes, todos os supostos fatos ocorridos, este é o unico
que merece maiores esclarecimentos por parte da administragao, inclusive, porque a narrativa
é inveridica e as circunstancias ndo ocorreram da forma descrita na publicagdo que foi
retransmitida até mesmo de forma leviana por outros usudrios das redes sociais.

No periodo de Janeiro/2017 a Janeiro/2018, segundo dados obtidos junto a
equipe do SAMU de lbitinga (VTR 85 — USB — Unidade de Suporte Basico) foram atendidas
2.318 ocorréncias, e apenas 102 foram classificadas pela Central de Regulacdo como “QRU

VERMELHO” (ocorréncia mais grave). (Anexo Il).

Exemplos de ocorréncias “vermelhas” — Acidentes com vitimas graves, mal
subito de vdrias origens (infarto, AVC, etc.), engasgamentos e afogamentos, pacientes de
oncologia em estado avangado que esteja em casa e precise ser removido com urgéncia, etc.

Ndo obstante a Base Descentralizada do SAMU Ibitinga esteja vinculada
administrativamente a autarquia de saude local — Servico Auténomo Municipal de Salude —
SAMS, a operacionalizagao da base e da unidade movel de suporte basico alocada em Ibitinga
estd vinculada diretamente a Central de Regulacdo de Araraquara/SP.

Ao tomar conhecimento dos fatos narrados, a Prefeitura Municipal apurou
informagdes e divulgou a seguinte nota, na mesma data da publicagdo (07/02/2018):

NOTA DE ESCLARECIMENTO

Em relagdo a publicagdo realizada em 07/02/2018 na rede social ‘‘facebook”, através
do grupo “Ibitinga sem Censura”, com criticas ao atendimento de urgéncia no
municipio de Ibitinga/SP, a Prefeitura Municipal esclarece alguns pontos relevantes,
inclusive para corrigir informagdes que foram equivocadamente divulgadas por
terceiros.

A postagem trata de 02 questdes:

1) Critica aos procedimentos adotados por SAMU e Corpo de Bombeiros ao serem
acionados para atendimento de urgéncia;

2) Suposta auséncia de médico na UPA.
Quanto ao relato sobre o atendimento do SAMU e Corpo de Bombeiros:

O Servigo de Atendimento Movel de Urgéncia — SAMU (192) possui uma central de
regulagdo em Araraquara/SP que atende a regido, inclusive o municipio de Ibitinga.




No dia 29/01/2018, a ambuldncia do SAMU de lbitinga estava em manuten¢do de
rotina previamente agendada no municipio de Araraquara, sendo que a central de
regulagdo ndo forneceu unidade substituta, por auséncia de ambuldncia reserva
disponivel.

Nestas situagoes esporadicas, a propria central de regulagdo de Araraquara orienta o
usudario a acionar o Corpo de Bombeiros através do 193.

Ja o Corpo de Bombeiros (6rgdo estadual) quando ndo possui condigdes de atender a
solicitagd@o tem como protocolo informar o telefone da UPA para que o usudrio possa
solicitar o transporte do paciente.

Segundo o Corpo de Bombeiros local, em 29/01/2018, das 14h31m até as 17h08m, a
unidade de resgate atendia ocorréncia com vitima na Avenida Sete de Setembro, o que
impossibilitou o atendimento do paciente pelos resgate do Corpo de Bombeiros. A
ligagdo dos familiares para o Corpo de Bombeiros ocorreu as 15h05m.

Segundo a administragdo da UPA, os familiares acionaram a ambuldncia da UPA as
15h13m e o paciente deu entrada na unidade de pronto atendimento as 15h26m (pouco
mais de 10 minutos entre o contato da familia e a entrada do paciente).

A Prefeitura ja solicitou para a central de regulagao do SAMU/Araraquara e ao Corpo
de Bombeiros os registros telefonicos para confirmagdo dos hordrios das ocorréncias e
as orientagdes que foram repassadas aos familiares do paciente.

QUANTO A SUPOSTA AUSENCIA DE MEDICOS NA UPA.

A INDAGACAO NAO PROCEDE. Em 29/01/2018, no momento da ocorréncia, havia
02 médicos plantonistas na UPA, tendo sido constatado pela equipe médica que o
paciente chegou ao local sem vida.

O obito  foi  confirmado para a familia pela médica plantonista.
Ocorre que, quando o 6bito ndo ocorre na unidade de saide (ex: obito domiciliar) o
médico plantonista ndo pode atestar o 6bito e o mesmo deve ser realizado através do
Servico de Verificagio de Obito (SVO) localizado no municipio de Américo
Brasiliense/SP.

Ao serem informados do procedimento, familiares solicitaram ao médico particular que
Jja acompanhava o paciente anteriormente, para que atestasse o obito.

A Prefeitura Municipal se coloca a disposi¢do para mais esclarecimentos que sejam
necessdrios e respeita a participagdo popular em redes sociais ou pelos canais oficiais
de ouvidoria no intuito de aprimorar constantemente os servigos publicos prestados e
reafirma seu compromisso de transparéncia com a comunidade ibitinguense.

De todo o exposto, resta evidente a excepcionalidade da situagdo ocorrida em
29/01/2018 e cuja responsabilidade sequer pode ser atribuida as autoridades municipais.



Primeiro, porque o municipio contribui diretamente para o custeio e
manutencdo de 02 estruturas moveis de socorro para casos de urgéncia (SAMU e Corpo de
Bombeiros), em condi¢Ges mais favoraveis do que os critérios elencados pelo Ministério da
Saude em suas portarias e regulamentos técnicos para este tipo de servigo.

Segundo, porque embora a exceléncia do servigo publico seja meta primordial
a ser alcangcada na gestdo de resultados e salvar vidas seja a prioridade de qualquer servigo
publico de saude, a fatalidade do caso em tela foi excecdo e ndo a regra da prestacdo de
servicos publicos do componente de servicos de atendimento mdvel de urgéncia da RAUS local ,
vez que, representa menos de 1% dos casos de urgéncia (QRU Vermelho) atendidos pelo
SAMU entre janeiro/2017 e janeiro/2018 e 0,043% de todas as chamadas atendidas no mesmo
periodo (somando-se as QRU Azul, Verde, Amarelo e Vermelho e sem Classificagdo).

Ademais, a manutengdo preventiva e corretiva de qualquer veiculo ¢é
necessario, e cabia a Central de Regulacdo de Araraquara disponibilizar veiculo reserva para
a Base Descentralizada em Ibitinga devendo eventual apuragdo recair sobre o érgdo regional.

E circunstancia rara e atipica, 0 municipio de Ibitinga ndo contar ao mesmo
tempo com nenhuma de suas 02 unidades de socorro moveis (SAMU e Bombeiro).

Todavia, segundo apurado, precaugdes foram tomadas na ocasido e foi
disponibilizado um terceiro veiculo para transporte na UPA, que atendeu a ocorréncia em
cerca de 10 minutos, contados do momento em que a UPA foi acionada até o registro do
ingresso na unidade, cf. ja apontado na nota de esclarecimento divulgada no dia 07/02/2018.

Destaca-se, inclusive, que 12 minutos é o tempo médio de reposta da unidade
de suporte basico do SAMU de Ibitinga, contados do aviso da Central de Regulagdo transmitido
via radio para a base e a chegada da unidade moével no local da ocorréncia.

Diante disso, temos a seguinte observagao:

O atendimento telefonico da central de regulagdo do SAMU (Araraquara) e do
Corpo de Bombeiros ndo dizem respeito a esfera governamental municipal, sendo ambos
vinculados a érgdos estaduais, sendo que esta Municipalidade ja solicitou informagées acerca
destes atendimentos e até a presente data ndo obteve resposta oficial por escrito ou
transcricdo/degravagdo dos atendimentos. (Anexo ll).

Por outro lado, segundo o apurado com a dire¢do da UPA, ao ser acionada, a
ambuldncia reserva atendeu a ocorréncia em poucos minutos.



Quanto a suposta (e inveridica) auséncia de médicos plantonistas na Unidade
de Pronto Atendimento (UPA) no momento do ingresso do paciente no local, segue a escala
médica de plantGes da UPA realizada em janeiro/2018 constando que no dia 29/01/2017, no
periodo das 13h00 as 19h00 estavam de plantdo as médicas Ana Ligia dos Santos e Natalia
Cordeiro Ganen (Anexo V).

Profissionais de saude que atuam na UPA (médicos, enfermeiros, técnicos,
etc.) encaminharam recentemente a Camara Municipal de Ibitinga oficio (Anexo V)
repudiando as ilagdes acerca da auséncia de profissionais de saude na unidade de pronto
atendimento, situagdo que tem gerado, inclusive, instabilidade para os servigos publicos de
saude de urgéncia e emergéncia, na medida em que muitos médicos plantonistas ja
manifestaram ou efetivaram o desligamento das atividades em Ibitinga, por considerar o
ambiente da saude publica local extremamente “politizado” e apontando a hostilidade e
inverdades em manifestages de redes sociais como razdo para ndo atuar no municipio.

DO TRABALHO DA GESTAOQ 2017-2020 PARA RENOVACAQO DA FROTA DO SAMU

Ao assumir a administragdo municipal, a atual gestdo realizou um diagndstico
situacional da administragdo direta e indireta para constatar os eventuais problemas a serem
sanados. No Servigo Autdbnomo Municipal de Saide — SAMS, uma das questdes identificadas
foi a auséncia de renovagdo da frota do SAMU local desde 2010.

A ambulancia do SAMU atualmente em uso foi doada ao municipio de Ibitinga
pela Unido em 08 de Dezembro de 2010. Depois disso, ndo houve renovagéo da frota.

As regras para renovagao de frota constam do artigo 42, Paragrafo unico da
Portaria MS n? 1010/2012, pela qual: “as solicitagdes de amplia¢do e renovagio de frota e
reserva técnica serdo analisadas pela drea técnica da CGUE/DAE/SAS/MS e poderdo ser
atendidas quando houver disponibilidade por parte do Ministério da Saude, desde que
estejam em conformidade com a legislagdo de regéncia e com os critérios constantes do site:
www.saude.gov.br/samu” .

Ou seja, por se tratar de servigo publico organizado e regulamentado pelo
Ministério da Satide, o municipio ndo possui autonomia para renovacdo de frota ou outras
medidas administrativas que ndo estejam expressamente pactuadas no Plano de Acdo
Regional acerca do funcionamento do SAMU.

Em 25.04.2017, a Prefeita Cristina Maria Kalil Arantes enviou ao Ministro da
Saude Ricardo Barros, o Oficio n? 610/2017 solicitando nova ambulancia (Anexo V).
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Em 04.05.2017, a entdo diretora superintendente do SAMS, Nadir Costa,
enviou ao Ministério da Saude o Oficio SAMS n2 135/2017 (doc. anexo) em que solicitou a
renovacdo da frota, com base em critérios técnicos (mais de 05 anos em atividade).

A Coordenacdo Geral de Urgéncia e Emergéncia do Ministério respondeu aos
pedidos com os pareceres técnicos n2 818/2017 e 860/2017, nos quais o 6rgdo reconheceu
que Ibitinga/SP preenchia os critérios para renovagdo da frota e informava que a mesma seria
realizada de forma automatica e em consondncia com a disponibilidade do Ministério.

Em 10.11.2017, apds receber informagdes de que o Governo Federal iria
disponibilizar novas ambulancias do SAMU, a Prefeita reiterou o pedido ao Ministro Ricardo
Barros através do Oficio n? 1.950/2017, obtendo a mesma resposta em 08.12.2017.

Ressalva-se que o SAMU somente permite o funcionamento da Base
Descentralizada (unidade movel de suporte basico) em consonancia com seus critérios
técnicos e ndo permite a utilizagdao de outro veiculo para os trabalhos da equipe.

A Prefeita Cristina Maria Kalil Arantes intensificou a solicitagao e requisitou a
intervengao pessoal de diversos deputados federais para garantir o atendimento ao pedido e,
em 28.02.2018 recebeu a informagao que o municipio de Ibitinga seria contemplado com uma
nova ambuldncia do SAMU, conforme cerimdnia realizada em 01.03.2018 em Sorocaba/SP.

O Municipio de Ibitinga aguarda, agora, a publicagao do termo de doagao junto
ao Didrio Oficial da Unido para a retirada do veiculo todo equipado na fabrica de Sorocaba/SP.

Ademais, a Prefeita ja pleiteou a manutengdo da ambuldncia antiga no
municipio de Ibitinga para utilizagdo como reserva ao novo veiculo. Com isso, 0 municipio
contara com 03 unidades de socorro mdveis, sendo 02 SAMU (a mais antiga funcionando como
reserva) e 01 Resgate do Corpo de Bombeiros.

TRABALHOS DA GESTAO 2017-2020 NA AREA DA SAUDE

Considerando que no termo de fls. 31/32, o Declarante se intitula jornalista,
ativista do controle social e administrador de grupos de redes sociais, com destaque para o
grupo “Ibitinga Sem Censura”, cabe esclarecer que, embora no ambiente da rede social a
critica (muitas vezes descabida ou equivocadamente embasada) tenha maior relevancia do
que a real informagdo, a administragdo municipal realiza através de sua ouvidoria o
acompanhamento constante das redes sociais (em especial o facebook) como mecanismo de
aprimoramento dos servigos publicos prestados a populagdo ibitinguense.
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Neste contexto, muitas agOes positivas da atual gestdo foram realizadas para
aprimorar o sistema publico de saude, mesmo ndo recebendo o mesmo destaque que as
criticas. E a grande maioria das reclamagdes apontadas em rede social sobre saude ja foram
total ou parcialmente solucionadas ou possuem solugdes encaminhadas pela atual
administragao. Sendo, vejamos algumas destas agoes:

a)

b)

c)

d)

e)

f)

g)

h)

k)

A administragdo firmou convénio com o departamento de medicina social da USP
para reorganiza¢do da Rede de Ateng¢do Basica e ja redefiniu a base territorial de
atendimento das Unidades de Saude do municipio;

A administracdo esta ampliando o numero de unidades de Saude da Familia em
Ibitinga para ampliar a drea de cobertura e o numero de habitantes beneficiados
pela Estratégia de Saude da Familia que engloba agdes de prevencdo,
atendimento primdrio, pré-natal e acompanhamento obstétrico, vigilancia em
saude, etc.

O convénio USP prevé também capacitacdo e qualificagdo de profissionais da rede
publica de saude para melhor atendimento da populagdo, o que tem sido
realizado em encontros mensais para os profissionais de saude.

Devido a greve de médicos do final de 2016 e outras questdes técnicas, o
municipio havia perdido os profissionais do programa “Mais Médicos” e a atual
administragdo conseguiu a reposi¢do das 05 vagas do municipio no programa, com
profissionais que estdo atuando na Rede de Atengdo Basica (UBS periféricas).

Esta em andamento a realizagdo de concurso publico para contratagdo de médicos
(clinico-geral) para atendimento ambulatorial na Rede Publica de Saude.

Tiveram inicio agdes de saude preventiva com 4.051 alunos da rede municipal de
ensino (Programa Salde na Escola) que receberdo apoio preventivo de saude
bucal, acuidade visual e auditiva, combate a obesidade infantil, vigilancia em
saude e orientagdes sobre os servigos de urgéncia.

Foram retomados os grupos para orientagdo de pacientes com diabetes e
hipertensdo, para maior aproveitamento dos tratamentos médicos.

Ampliou o investimento em medicamentos para a rede publica de saude.

No inicio de 2017, o aparelho de “raio-x” da UPA estava quebrado e o problema
foi solucionado com a locagdo de equipamento e adequac¢do da infraestrutura
fisica da sala (baritagem).

O aparelho para exame oftalmolégico do SAMS estava quebrado. A administragdo
estad licitando um novo aparelho para a rede SUS.

Ja estd em andamento a informatizagdo da rede publica de saide oriunda de
recursos do SUS e de emendas parlamentares obtidas pela gestdo.
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m)

n)

o)

p)

q)

A administragdo conquistou uma nova ambuldncia para o SAMU e esta licitando
um ambuldncia “TIPO A” através de repasse estadual e ja estd previsto o
recebimento de recursos para aquisicdo de, pelo menos, mais 03 ambuldncias
“Tipo A”, o que permitira a renova¢do quase total da frota que passara a contar
com 05 unidades e menos de 03 anos de uso para os veiculos.

A gestdo do SAMS estd organizando o faturamento SUS para melhoria da
arrecadagdo de recursos e adequagdo dos servigos prestados no municipio aos
protocolos do Ministério da Saude.

A adequacgdo aos protocolos SUS em andamento permitirdo a qualificagdo de
unidades ja habilitadas (Ex: SAMU e UPA) e a habilitagdo de outras estruturas de
saude do municipio como os CAPS | e CAPS AD.

Foi implantada a ala psiquiatrica na Santa Casa de Ibitinga que estava pendente
apesar de TAC firmado desde 2011.

A administragdo estd providenciando as adequagGes necessarias para qualificagdo
da UPA e obtengdo de mais recursos federais para seu custeio.

A administracdo conseguiu através de emendas parlamentes federais e estaduais
cerca de RS 01 milhdo em 2018 que ird incrementar as agdes de custeio e permitir,
entre outras agoes, a redugao da demanda de exames.

A administragdo vai reformar o antigo Pronto Socorro Central para montagem de
sala de vacinagdo, farmdcia, fisioterapia e outras estruturas complementares da
rede de saude que hoje estdo espalhadas em prédios alugados com instalagdes
inadequadas, visando, principalmente, melhor acolhimento dos usuarios.

Infelizmente, embora representantes do controle social tenham muita

informagdo acerca das boas praticas da atual gestdo (inclusive  participando constantemente
das reunides do Conselho Municipal de Saude) e mesmo a atual gestdao tendo evoluido os
mecanismos de contato com a populagdo (ouvidoria) e a transparéncia das informacgdes, as
redes sociais (talvez pela natureza do préprio ambiente virtual) acaba destacando
desproporcionalmente circunstancias criticas (as vezes descabidas) em detrimento de todo o
trabalho sério que estd sendo realizado pela administragdo 2017-2020 para reestruturar o
Sistema de Saude Publica Municipal, para aprimorar os servigos e atendimentos e, também,
para adequar a metodologia aplicada no municipio aos padrdoes SUS preconizados pelo
Governo do Estado de Sdo Paulo e pelo Ministério da Saude.

Sem mais para o0 momento, aproveito o ensejo para renovar protestos de

estima e consideracdo.

ANDRE LUIZ GONGALVES RACY
Secretdrio de Governo
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