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INTRODUCAO

Este Guia foi elaborado para deixar vocé informado de
todo o funcionamento de nossos servigos, incluindo o
procedimento para aciona-los e sua abrangéncia. Assim
fica mais facil usufruir de toda a sequranga, conforto e
agilidade que esté a sua disposicao, comegando pelas
dezenas de veiculos altamente equipados, até a nossa
equipe treinada nos mais rigidos padroes internacionais
em atendimento de emergéncia. Tudo para garantir a vocé
0 melhor servigo de remog&o aeromédica. Por 1sso, leia as
proximas paginas com ateng&o, e conte sempre com a

gente.

SERVICOS OFERECIDOS
(COBERTURA CONTRATUAL)

Iransporte aéreo, precedido de transporte terrestre até o ponto
de decolagem da aeronave que realizara o transporte aéreo,
acompanhado de atendimento médico durante os tramites de
remogéo, observadas as condigoes, situagoes e limitages a
sequir relacionadas.

CONDICOES E SITUACOES GERAIS
PARA REALIZACAO DO TRANSPORTE
AEROMEDICO

- Somente inter-hospitalar, ou seja, o paciente estara sendo
removido de um hospital para outro proximo, por indicagdo médica,
caso haja necessidade de recursos nao existentes no hospital
onde se encontra o paciente, sendo a distancia entre 0s hospitais
sempre superior a 50km.

- Em caso de retorno ao local de origem, sempre de um hospital
para outro, quando existirem reais beneficios a recuperagéo do
paciente, sob estrita indicagdo médica, havendo absoluta imposicao
técnica para transporte em aeronave com UTI, estando o paciente
impedido de retornar por outros meios de transporte, sendo o
trajeto superior a 50km.



- No momento da solicitagdo do traslado, ja deverd estar reservado
leito no hospital para onde o paciente sera transportado.

- 0 diagnéstico do paciente devera enquadrar-se dentre as
enfermidades previstas na cobertura contratual.

SITUACOES ESPECIFICAS PARA
EFETIVACAO DO TRASLADO

Somente sera autorizado o traslado, ao beneficiario, nos
seguintes casos:

[ - traumatismo cranio-encefalico que necessite tratamento
Intensivo,

Il - aneurisma cerebral roto, que necessite assisténcia intensiva;
lll - traumatismo de face, que necessite cirurgia de reconstrugao,
IV - traumatismo ocular grave, com possibiliaades de perda de
VIsdo,

V- traumatismo raquimedular que necessite cuidados intensos;
VI - embolia pulmonar, que necessite de assisténcia ventilatoria
e uso de trombdlitos,

VIl - choque cardiogénico, que necessite de internacdo em Unidade

de Tratamento Intensivo (UTI) dotada de recursos superiores
aquela onde se encontra o beneficidrio;

VIl - cirurgia, uma vez ndo havendo quem a realize no local em
que for originariamente atendido o beneficidrio;

IX - pds-operatorio causado por traumatismo, ocorrido em hospitais
que nao possuam recursos adequados;

X -queimaduras elétricas, térmicas ou quimicas, com area corporal
afetada superior a 30%,

X! - angina instavel progressiva com alteragoes
eletrocardiograficas, discretas alteragdes das enzimas e que
necessite comprovagao diagndstica com cineangiocoronariografia,
quando, no local onde for originariamente atendido o beneficiario,
nao houver condigoes de tal comprovacao,

Xl - aneurisma dissecante de aorta, que necessite de UTI;

XIIl - hipertensao associada a faléncia de ventriculo esquerdo
com edema agudo de pulmao, que necessite de UTI;

XIV - assisténcia ventilatoria, quando esgotado o arsenal
terapéutico no local onde for originariamente atendido o
beneficiario, necessitando o ultimo de UTI mais adequada;

XV - insuficiéncia respiratdria aguda, que necessite ventilagao
mecanica por motivo de instabilidade tordcica ou aspiracao de
conteddo gastrico,

XVI - pancreatite aguda (critério de Ranon);



XVII - trauma tordcico com contusao pulmonar e com alteragoes
hemodinédmicas,

XVl - asma grave refrataria que necessite de ventilacao mecanica,
indisponivel no local do atendimento inicial;

XIX - insuficiéneia renal aguda, que necessite de homodidlise,
indisponivel no local do atendimento inicial;

XX - insuficiéncia cardiaca congestiva, com alteragoes
hemodindmicas,

XXI - hemorragias digestivas severas, que necessitem de
monitoragdo hemodindmica, em pacientes com reservas organicas
limitadas;

XXII - estado de mal epilético, que necessite curarizagdo e
ventilagdo mecanica;

XXIIl - assisténcia em UTI, desde que nao seja devida a tumores
benignos ou malignos;

XXIV - politraumatismos com fraturas que necessitem cirurgia,
na quais haja comprometimento de 6rgaos vitais, quando nao
haja, no local do atendimento inicial do beneficidrio, condigoes
para tal procedimento,

XXV - fratura de colo de fémur com comprometimento vascular,
que necessite de intervengdo clinica ortopédica e/ou vascular;
XXVI - fratura de bacia, que necessite de intervengdo cirdrgica,
quando, no local do atendimento inicial, ndo haja condicoes

técnicas;

XXVII - traumas vasculares, que necessitem de cirurgia, quando,
no local do atendimento inicial, ndo haja condigdes técnicas;
XXVIII - intoxicagdes agudas, que necessitem de UTI, de causa
involuntéria e com instabilidade hemodindmica;

XXIX - afogamento involuntario, que necessite de assisténcia
ventilatoria e UTI;

XXX - amputagdes traumaticas, com possibilidade de reimplante
(respeitando o periodo de viabilidade cirdrgica);

XXXI - infarto agudo do miocardio com arritmias que nao estao
respondendo ao tratamento clinico, e

XXXII - picada de animais peconhentos, com risco de vida, que
necessite de atendimento em UTI.

SITUACOES EM QUE 0 TRASLADO
NAO SERA EFETIVADO
(SEM COBERTURA CONTRATUAL)

Nao serao trasladados beneficiarios que ponham em risco
a integridade fisica e a saude dos tripulantes das
aeronaves, bem como a propria integridade da aeronave,
tais como:



| - portadores de doengas infecto-contagiosas;

Il - pacientes submetidos a tratamento com material radioativo
ainda contaminante,

Ill - 0s portadores de insuficiéncia renal cronica;

IV - 0s pacientes com coma irreversivel, ou sem possibilidades
terapéuticas (fase terminal);

V- portadores de patologias incompativeis com o transporte
aereo,

VI - pacientes submetidos, ou a serem submetidos, a atos médicos
em desacordo com o Codigo Brasileiro de Deontologia Médica, e
VIl - portadores de doengas mentais ou transtornos psicoldgicos
Derigosos e violentos.

COMO ACIONAR 0 SERVICO

0 médico responsavel pelo atendimento do beneficiario,
no hospital em que o mesmo esteja internado, devera
ligar para a Central de Atendimento 24h (0800 519 519),
solicitando o traslado.

AVALIACAO DA UNIAIR

A partir do acionamento pelo médico responsavel, serao
feitas as seguintes avaliacoes:

- por parte da equipe operacional, verificacdo de cadastro,
identificando o beneficidrio, o cumprimento do periodo de caréncia
e obrigacdes contratuais;

- por parte de equipe responsavel pelos cuidados médicos de
traslado, para verificar contra-indicagao a realizagéo do transporte,
face ao estado de satide do beneficiario e a sua relagdo com a
distancia,o tempo e remogdo, a proximidade do recurso tecnicamente
mais adequado, o local do destino e, neste, a existéncia efetiva de
reserva hospitalar, bem como a existéncia de ambuléncia adequada
a remogdo do paciente até o hospital; e

- por parte da equipe responsavel pelo transporte aéreo, da
existéncia de adequadas condigoes de vdo, em conformidade as
regras e instrugoes da ANAC.

- Na hipatese de ser impossivel tecnicamente o transporte aéreo,
0 servigo serd substituido pelo transporte terrestre em ambulancia.

CARENCIA

0 beneficiario tera 30 (trinta) dias de caréncia, a partir da
data da sua inscricao na UNIAIR.

ABRANGENCIA TERRITORIAL

A area de abrangéncia do servigo é todo o territorio
nacional, excetuando-se o transporte terrestre do
beneficiario, da aeronave ao hospital e, se for o caso,
vice-versa, fora do Estado do Rio Grande do Sul.



