Boletim de Servigo Eletronico do STF em
21/09/2023

SUPREMO TRIBUNAL FEDERAL

ATt0 DELIBERATIVO N° 110, DE 08 DE seTemBro DE 2023.

Dispde sobre os Servigos de Remocao e de Pronto-socorro em UTI mével.

O PRESIDENTE DO CONSELHO DELIBERATIVO DO PLANO DE
ASSISTENCIA A SAUDE E BENEFICIOS SOCIAIS DO SUPREMO TRIBUNAL FEDERAL
(STF-Med), no uso das atribui¢des que lhe confere o Regulamento Geral do STF-Med e considerando o
decidido na reunido de 5 de setembro de 2023 do Conselho Deliberativo do STF-Med e o contido no

Processo Administrativo Eletronico n® 004278/2017,

RESOLVE:

CAPITULO 1
DAS DISPOSICOES INICIAIS

Art. 1° Os servigos de remocao e de pronto-socorro em Unidade de Terapia Intensiva (UTI)

movel ficam regulamentados por este Ato Deliberativo.

Art. 2° Sdo beneficiarios dos servigos mencionados no art. 1° os titulares, os dependentes e

os agregados inscritos no STF-Med.
Art. 3° Para efeitos deste Ato Deliberativo, considera-se:

I - remocao: transferéncia de beneficiarios entre unidades nao hospitalares ou hospitalares
de atendimento as urgéncias e emergéncias, unidades de diagndstico, terapéutica ou outras unidades de

saude de carater publico ou privado, observadas as hipdteses previstas no art. 5° deste Ato Deliberativo;

II - pronto-socorro em UTI moével: servigo pré-hospitalar de atendimento movel de urgéncia

e emergéncia que compreende a assisténcia, no local onde o beneficiario do STF-Med se encontre, de uma



equipe liderada por um médico especialista e pessoal técnico auxiliar, com todos os equipamentos e
medicamentos necessarios para tratar urgéncias e emergéncias, podendo trasladar o beneficidrio para o

centro de terapia hospitalar ou clinico indicado por ele ou por seu responsavel;

IIT - urgéncia: a ocorréncia imprevista de agravo a satde de natureza clinica, cirlrgica,
traumadtica, obstétrica, pediatrica, psiquiatrica, entre outras, com ou sem risco potencial de morte, na qual o

beneficiario necessita de assisténcia médica imediata;

IV - emergéncia: a constatacdo médica de condigdes de agravo a satide de natureza clinica,
cirirgica, traumatica, obstétrica, pediatrica, psiquiatrica, entre outras, que implique risco iminente de morte

ou sofrimento intenso, exigindo tratamento médico imediato;

V - ambulancia de suporte basico: veiculo destinado ao transporte inter-hospitalar de
beneficidrios com risco de morte conhecido e ao atendimento pré-hospitalar de beneficiarios com risco de
morte desconhecido, ndo classificado com potencial de necessitar de intervengdo médica no local e/ou

durante transporte até o servigo de destino;

VI - ambulancia de suporte avangado: veiculo destinado ao atendimento e ao transporte de
beneficiarios de alto risco em emergéncias pré-hospitalares e/ou de transporte inter-hospitalar que
necessitam de cuidados médicos intensivos (UTI e UTI Neonatal), devendo possuir os equipamentos

médicos necessarios para esta funcgao;

VII - aeronave de transporte médico: aeronave de asa fixa ou rotativa utilizada para
transporte inter-hospitalar de beneficidrios e dotada de equipamentos médicos homologados pelo

Departamento de Aviacdo Civil - DAC;

VIII - embarcagdao de transporte médico: veiculo motorizado aquaviario, destinado ao
transporte por via maritima ou fluvial dotado de equipamentos médicos necessarios ao atendimento de

beneficiarios conforme sua gravidade.

Art. 4° A cobertura pelo STF-Med esta assegurada para os servigos de remogao e de pronto-

socorro em UTI movel realizados dentro do territorio nacional.



CAPITULO 11
DO SERVICO DE REMOCAO

Art. 5° O servico de remogao, prestado nas modalidades Assisténcia Dirigida e Assisténcia

de Livre Escolha (reembolso), serd coberto pelo STF-Med quando for realizado:

I - de hospital ou de servigo de pronto-atendimento vinculado ao Sistema Unico de Saude

(SUS) para hospital credenciado ao STF-Med;

IT - de hospital ou de servico de pronto-atendimento privado nao credenciado ao plano de

saude para hospital credenciado ao STF-Med,;

IIT - de hospital ou de servigo de pronto-atendimento credenciado ao STF-Med para outro
hospital credenciado, apenas quando caracterizada, pelo médico assistente, a falta de recursos para

continuidade de atencao ao beneficiario na unidade de satde de origem;

IV - de clinica ou de consultério para hospital credenciado ao STF-Med, se ndo houver

servicos disponiveis no local onde o beneficiario foi atendido;

V - da residéncia do beneficiario inscrito no Programa de Ateng¢do Domiciliar, na
modalidade de Internacdo Domiciliar, para clinicas ou hospitais credenciados ou ndo ao STF-Med nos casos

de urgéncia, de emergéncia e de realizagcdo de exames;

VI - do hospital ou da clinica para a residéncia de beneficiario inscrito no Programa de

Atencao Domiciliar, na modalidade de Interna¢ao Domiciliar.

§ 1° A remocdo do beneficidrio somente podera ser realizada mediante seu consentimento

ou de seu responsavel, e apos a solicitagdo do médico assistente.

§ 2° Fica dispensado o consentimento de que trata o § 1° quando houver risco de morte do

beneficiario e impossibilidade de localizagdo do responsavel.

§ 3° O servico de remocao serd prestado em meios de transporte conforme as classificagdes
previstas nos incisos V a VIII do art. 3° deste Ato Deliberativo, que deverdo ser equipados com materiais e

profissionais de acordo com o estabelecido em normativo proprio do Ministério da Saude.



§ 4° A via de transporte no servigo de remogao sera terrestre e, excepcionalmente, podera
ser aérea ou aquaviaria, mediante Assisténcia de Livre Escolha (reembolso), estando o deferimento do
pedido condicionado a avaliagdo da Coordenadoria de Gestdao do STF-Med (CMED), com fundamento em
parecer da auditoria técnica, da gravidade do caso, baseada nos documentos exigidos no §1° do art. 9° deste

Ato Deliberativo, e observada a existéncia de recursos financeiros.
§ 5° Salvo o previsto nos incisos V e VI do art. 5°, ndo havera cobertura nos traslados:
I — de retorno a residéncia do beneficidrio, apds alta hospitalar; e

IT — do ambiente domiciliar do beneficidrio para a realizacao de exames, consultas eletivas e

outros procedimentos ambulatoriais, bem como o seu retorno a residéncia.

Secao I

Do servico de remocao executado na modalidade de Assisténcia Dirigida

Art. 6° O servigo de remogdo executado na modalidade de Assisténcia Dirigida deveré ser

solicitado pelo médico assistente ou profissional responsavel pelo transporte e autorizado pelo STF-Med.

Art. 7° Nos casos de remocao de urgéncia ou de emergéncia, ou de remoc¢do aos sdbados,
domingos, feriados ou fora do horario do expediente, a empresa credenciada solicitard autorizacdo até o

quinto dia util subsequente ao atendimento e devera apresentar relatério médico que caracteriza o quadro.

Secao 11

Do servico de remocao executado na modalidade de Assisténcia de Livre Escolha
(reembolso)

Art. 8° No caso de Assisténcia de Livre Escolha, o beneficiario efetuara o pagamento

integral do servigo de remogao a empresa e apresentara os documentos exigidos para fins de reembolso.

Art. 9° Para solicitagdo do reembolso, deverdo ser entregues a CMED, os seguintes



documentos:

I - formulario de reembolso, disponivel no Portal do STF-Med na internet, devidamente
preenchido e assinado pelo beneficiario titular, presencialmente, no Supremo Tribunal Federal e via

Correios enderecado a CMED, ou ainda, de forma eletronica via Portal ou correio eletronico;

II - nota fiscal contendo:

a) nome do beneficiério atendido;

b) descric¢ao do servigo;

¢) valor total do servico;

d) data da emissao;

III - guia de remocao ou outro documento, contendo:

a) nome do beneficiario atendido;

b) percurso (locais de origem e de destino da remoc¢ao);

¢) solicitagdo com a justificativa para remogao, assinada pelo médico assistente;

d) data de emissao;

e) assinatura do profissional responsavel pela remoc¢do com o numero no respectivo

conselho profissional.

§ 1° Para as remocgdes por vias aérea ou aquavidria, além do disposto nos incisos I, II e III
deste artigo, deverdo ser entregues o relatdorio do médico assistente que atesta a gravidade do caso e a

comprovagao da impossibilidade de se realizar o tratamento na cidade em que se encontra o beneficiario.

§ 2° No caso do paragrafo anterior, para fins de calculo do reembolso, a CMED ira apurar o
menor valor a partir de trés or¢amentos de diferentes companhias aéreas ou aquaviarias, conforme o caso,

considerando-se as datas e horarios compativeis com o tratamento requerido.

§ 3° Somente serdo reembolsadas as remogdes previstas no art. 5°, observado o disposto

neste Ato Deliberativo e, desde que prestadas por profissionais e instituicdes nao credenciados ou



conveniados.

CAPITULO 111

DO SERVICO DE PRONTO-SOCORRO EM UTI MOVEL

Art. 10. O servigco de pronto-socorro em UTI moével, prestado apenas na modalidade
Assisténcia de Livre Escolha (reembolso), serd coberto quando o beneficidrio, impossibilitado de se
deslocar até uma unidade de pronto atendimento ou hospitalar, correr risco de morte ou necessitar de

atendimento imediato.

Art. 11. O traslado serd realizado por decisdo exclusiva do médico do atendimento,
descartando-se a possibilidade deste servico por solicitagcdo do beneficidrio ou de seus familiares sem

indica¢ao médica.

Secao 1

Do servico de pronto-socorro em UTI mdvel executado na modalidade de
Assisténcia de Livre Escolha (reembolso)

Art. 12. O beneficiario efetuard o pagamento integral do servico de pronto-socorro em UTI

movel a empresa e apresentard os documentos exigidos para fins de reembolso.

Art. 13. Para solicitagio do reembolso, deverdo ser entregues a CMED, os seguintes

documentos:

I - formulario de reembolso, disponivel no Portal do STF-Med na internet, devidamente
preenchido e assinado pelo beneficidrio titular, presencialmente, no Supremo Tribunal Federal e via

Correios enderegcado a CMED, ou ainda, de forma eletronica via Portal ou correio eletronico;
II - nota fiscal contendo:

a) nome do beneficidrio atendido;



b) descricao do servico;

c) valor total do servico;

d) data da emissao;

III - formulario proprio da empresa de UTI moével, contendo:
a) nome do beneficiério atendido;

b) local do atendimento;

c¢) historico do atendimento, com dados sobre a evolugdo, o tratamento realizado e a

hipotese diagndstica;

d) caracteriza¢do do quadro clinico de urgéncia ou de emergéncia pelo médico responsavel

pelo atendimento;
e) data da emissdo;

f) assinatura do médico responsavel pelo atendimento com o respectivo nimero no

Conselho Regional de Medicina.

CAPITULO IV

DAS DISPOSICOES FINAIS

Art. 14. A nota fiscal emitida, para efeito dos reembolsos previstos nos arts. 9° e 13, devera

ser apresentada em até trinta dias, contados da data de emissdo do documento.

Art. 15. O beneficiario perdera o direito ao reembolso caso ndo apresente a nota fiscal e os

documentos constantes dos arts. 9° e 13 no prazo estabelecido no art. 14.

Art. 16. O requerimento de reembolso entregue até¢ o 20° (vigésimo) dia do més vigente,
caso deferido, sera encaminhado para inclusdo dos valores devidos na folha de pagamento ou para ser

creditado em conta corrente do beneficiario titular ou do responsavel legal no més subsequente.

Art. 17. O deferimento dos reembolsos previstos nos arts. 9° e 13 dependera da exatidao das



informagdes prestadas, podendo a CMED, com o auxilio da auditoria técnica do STF-Med, a qualquer
tempo, solicitar outros documentos comprobatorios que repute necessarios, bem como pericia médica para a

concessdo do reembolso.

Art. 18. Somente serdo reembolsados os atendimentos com parecer favoravel da auditoria

técnica do STF-Med.

Art. 19. O reembolso dos servigos de remog¢do e de pronto-socorro em UTI modvel serd

calculado da seguinte forma:
I - 80% (oitenta por cento) dos valores constantes das tabelas adotadas pelo STF-Med;

IT — 80% (oitenta por cento) dos valores apurados nos termos do § 2° do art. 9° deste Ato

Deliberativo ou da despesa realizada, o que for menor, para os casos de remogdes aéreas ou aquaviarias.
Art. 20. Os casos omissos serao resolvidos pela Secretaria de Gestao de Pessoas.
Art. 21. Fica revogado o Ato Deliberativo n°® 73, de 28 de abril de 2017.

Art. 22. Este Ato Deliberativo entra em vigor na data de sua publicacio.

Ministro LUIS ROBERTO BARROSO

Documento assinado eletronicamente por Ministro Luis Roberto Barroso, MINISTRO, em
12/09/2023, as 16:50, conforme art. 1°, 111, "b", da Lei 11.419/2006.
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