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Avaliacao da alocacao das ambulancias do
corpo de bombeiros no interior do estado
do Rio de Janeiro

RESUMO

Segundo o Anuario do Corpo de Bombeiros Militar do Estado do Rio de Janeiro (CBMERJ,
2015), foram realizados 220.219 atendimentos pelas ambulancias da corporagdo, sendo
que um terco deles ocorreu nos municipios do interior do estado, onde existem 67 unidades
do CBMERJ que alocam 55 ambulancias. O tempo de resposta entre a solicitacdo do
atendimento e a chegada da ambulancia ao local do evento se caracteriza como um fator
determinante no indice de sobrevivéncia do paciente. Nesse estudo, consideramos o
modelo das p-medianas com o objetivo de avaliar a alocagao das ambulancias nas unidades
do CBMERJ situadas no interior do estado e propor uma realocagdo dessas viaturas, visando
diminuir a distancia média e o tempo de resposta, aumentando a eficacia do atendimento
pré-hospitalar prestado. Foram coletados dados da localizagdo geografica das unidades do
CBMERIJ no interior e a alocacdo de ambulancia nessas unidades. Verificou-se, com base nos
dados obtidos demonstrados, que a realocagdo promoveu uma redugdo nos tempos de
deslocamento e aumentou o nimero de municipios que alcangaram o tempo resposta de
14,5 minutos. Esse valor foi considerado satisfatério visto que se aproxima do tempo de 8
minutos, valor mundialmente aceito para deslocamento de viatura em atendimento de
emergéncia
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INTRODUCAO

Segundo dados do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) (2017),
o interior do estado do Rio de Janeiro tem uma populagao estimada em torno de
10 milhdes de habitantes. A qualidade de vida de uma populagdo pode ser avaliada
através da capacidade efetiva de um grupo social de satisfazer suas necessidades
examinando-se os recursos disponiveis. Assim, as condi¢des de saude podem ser
analisadas pela qualidade dos servicos prestados (HERCULANO, 2000).

As acdes publicas em saude incluem o individual e o coletivo, com ag¢des de
promocdo, protecdo e recuperacao da salde em todos os campos. Dentro deste
conceito amplo que direciona a intervengdo nas necessidades de saude, inclui-se
o atendimento a pacientes com quadros agudos, no qual encontram-se os servigos
de emergéncia mdvel como componentes importantes do sistema (LOPES;
FERNANDES, 1999).

Os servicos de emergéncia movel realizam o atendimento pré-hospitalar,
considerado como toda e qualquer assisténcia realizada, direta ou indiretamente,
fora do ambito hospitalar, através dos diversos meios e métodos disponiveis, com
uma resposta adequada a solicitacdo, a qual poderd variar de um simples conselho
ou orientacdo médica ao envio de uma viatura de suporte basico ou avancado ao
local da ocorréncia, visando a manutencdo da vida e/ou a minimizacdo das
sequelas (LOPES; FERNANDES, 1999). Dentro deste contexto, estd inserido o 1°
Grupamento de Socorro de Emergéncia, do Corpo de Bombeiros Militar do Estado
do Rio de Janeiro (CBMERJ).

Distribuidas pelo interior do estado do Rio de Janeiro, existem 67 unidades
desta corporacdo que alocam 55 ambulancias (Figura 1). Segundo o Anuario do
Corpo de Bombeiros Militar do Estado do Rio de Janeiro, em 2015, foram
realizados 220.219 mil atendimentos pelas ambulancias desta corporacgado, sendo
gue um terco destes atendimentos, localizados no interior do estado.

Embora a taxa de sobrevida do paciente reflita a capacidade de um sistema
de emergéncia mével de atingir seu objetivo, poucos modelos a consideram devido
a dificuldade de vincular a medida da taxa de sobrevivéncia a mudangas viaveis no
processo de resgate. Sacco et al. (2005) e Wang, Luangkesorn e Shuman (2012)
propuseram superar esta dificuldade analisando a taxa de sobrevivéncia para
pacientes gravemente feridos através da estimativa da taxa de degradagao, que é
a probabilidade de declinio da taxa de sobrevivéncia do paciente enquanto ele
espera que os cuidados adequados sejam administrados.
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Fonte: dados da pesquisa

Portanto, o tempo de resposta é um fator crucial na sobrevivéncia do
paciente, assim, espera-se que a ambulancia chegue ao local dos incidentes o mais
rapidamente possivel. Eisemberg et al. (1990) dizem que a maior sobrevida em
vitimas de parada cardiaca ocorre quando as manobras de reanimacdo sdo
realizadas dentro de 8 minutos. Desta forma, o tempo de resposta é usado como
objetivo para planejar os sistemas de emergéncia mével e medir seu desempenho.

Existem varios métodos com o objetivo de promover uma distribuicdo ideal
de ambulancias (VAN ESSEN et al., 2013). A maioria destas técnicas assume uma
capacidade fixa definida pelos recursos disponiveis e tenta maximizar o
desempenho baseado na cobertura e, assim, aumentar a fragdo de chamadas que
podem ser alcangadas dentro de um determinado tempo de resposta desejado.
Entre estes métodos, existem aqueles projetados para minimizar a distancia média
ou o tempo. Esse conceito leva a um modelo de localizagdo conhecido como p-
medianas, introduzido por ReVelle e Swain (1970). O modelo das p-medianas
define a localizagdo das instala¢des (p) para minimizar a distancia média ou o
tempo entre a demanda de uma populagdo e a instalagdo mais proxima (RUSLIM;
GHANI, 2006). Mede também a eficacia das instalagdes de emergéncia, pois, a
medida que as distancias de deslocamento diminuem, promovem uma diminui¢do
no tempo resposta (SERRA; MARIANOV, 1998). Em recente trabalho, Berg e Essen
(2019) fazem uma comparacdo de modelos estaticos de alocacdo de ambuladncia e
listam o modelo p-medianas como uma boa alternativa para reduzir o tempo de
resposta das unidades de emergéncia com menor tempo computacional.
Resultados similares também foram encontrados em Dzator M. e Dzator J. (2013).
Segundo Janosikova et al. (2017), os modelos de localizacdo sdo Uteis como uma
ferramenta utilizada para comparar a localizacdo proposta de um veiculo de
emergéncia com a localizacdo atual em termos das caracteristicas de desempenho,
como tempo resposta, resultantes de uma simulagao computacional.

O obijetivo do artigo foi avaliar a alocacdo das ambulancias nas unidades do
CBMERJ por meio do modelo das p-medianas e propor uma realoca¢do destas
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viaturas visando diminuir a distancia média e o tempo de resposta, aumentando,
assim, a eficdcia do atendimento pré-hospitalar prestado.

MODELO DE ALOCAGCAO

Em servicos de atendimento mdvel de emergéncia, é importante alocar as
ambulancias de forma que os eventos possam ser atendidos o mais rapido possivel.
O desempenho desses sistemas é afetado pela localizacdo desses veiculos em
relacdo as solicitaces feitas (TORO-DIAZ et al., 2013).

Existem varias técnicas para alocacdo de ambulancias com o objetivo de fazer
com que a requisicdo por uma delas seja atendida dentro de um tempo de resposta
mundialmente aceito como o satisfatério, ou seja, em torno de 8 minutos, segundo
Eisemberg et al. (1990). Estes métodos dividem-se basicamente em duas propostas
para alcancar essa meta: maximizar a cobertura ou minimizar o tempo de resposta.

Varios trabalhos tém demonstrado consideraveis beneficios ao projetar redes
de servicos de emergéncia com o auxilio de técnicas para promover uma melhor
alocacdo das bases e viaturas de emergéncia. Os resultados demostram que tanto
a cobertura de uma populacdo como a reducdo do tempo de resposta dos
chamados recebidos podem ser otimizados (BARRETO; ALEXANDRINO, 2016).

Segundo Castaneda e Villegas (2017) e Dibene et al. (2017), o impacto de
medidas que propdem uma melhor alocacdo de ambulancias é concreto em
termos da reducdo do niumero de regidoes descobertas, da diminuicdo da ocupacao
do sistema de atendimento e do consequente aprimoramento na qualidade do
servico. Resultados sugerem que, para aperfeicoar um servico de emergéncia pré-
hospitalar mével, é mais importante melhorar a alocacdo de ambulancias do que
aumentar o tamanho da frota.

Dibene et al. (2017) e Liu et al. (2017) afirmam que o tempo de resposta pode
ser eficientemente aprimorado mediante a realocacdo das instalagdes atuais, sem
o dispéndio de recursos financeiros adicionais, por meio da utilizacdo de métodos
de localizacdo.

Para tratar problemas que envolvem a localizagcdo de ambulancias, a literatura
tem usado modelos de alocac¢do de facilidades. Que envolve determinar o melhor
local de uma instalagdo para interagir com seus clientes. Os trabalhos pioneiros
envolvendo a localizacdo de instalacGes apareceram na década de 1960, com a
publicacdo de Hakimi (1964), para a instalagdo de postos de servicos em rede. Ja
para os problemas de alocagdo de ambulancias, os trabalhos surgiram por volta da
década de 1970 (BROTCORNE; LAPORTE; SEMET, 2003).

O modelo p-medianas foi aplicado varias vezes para localizar centros nos
setores publico e privado (LORENA; LOPES, 1994). Segundo Davoudpour et al.
(2014), ao minimizar a distancia total de deslocamento das ambulancias da sua
base para a cena de chamada, ha uma redugdo também no custo do servigo.

O problema p-medianas é um problema de aloca¢do de localizagdo que tem
sido extensivamente estudado. A razao para o interesse é que ele tem aplicagdes
praticas em uma ampla variedade de questdes de planejamento (DZATOR, 2012).
Para Clemente (2002), o problema p-medianas consiste em escolher um
subconjunto de (p) localizagGes entre os nds da rede, de forma a atender as
demandas dos clientes em menor tempo. Assim, para dadas (p) localizagGes de
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oferta, atribui-se um ponto de demanda, de forma a buscar com que a distancia
maxima total seja minima (CLEMENTE, 2002). Em outras palavras, a medida que as
distancias de viagem diminuem, a acessibilidade as instalacdes aumenta e a
eficacia das instalagbes também aumenta dando origem a uma diminui¢cdo no
tempo resposta (RUSLIM; GHANI, 2006).

Desta forma, o modelo p-medianas mede a eficdcia das instalagcdes de
emergéncia, indicando que, a medida que as distancias de deslocamento
diminuem, uma diminui¢do no tempo resposta é promovida (SERRA; MARIANQV,
1998) e a qualidade do servico prestado aumenta.

METODOLOGIA

A taxonomia adotada sobre o tipo de pesquisa desenvolvida nesse estudo
segue o modelo de Vergara (2000). No que tange aos fins do estudo, a pesquisa é
aplicada. Aplicada, pois visa solucionar um problema de alocacdo de unidade de
atendimento movel.

Quanto aos meios de investigacdo, trata-se de uma pesquisa bibliografica e
experimental. Bibliografica em funcdo do estudo sistematizado desenvolvido com
base em artigos de periddicos e sitios de internet. Experimental porque, conforme
Gil (2007), selecionado o objeto de estudo — atendimento pré-hospitalar realizado
nos municipios do interior do estado do Rio de janeiro - objetiva a alocacdo das
unidades de atendimento mével por meio de um modelo matemadtico. Sado
comparados trés cendrios em funcdao do tempo de atendimento: atual, modelo
ponderado pela populacdo, e ndo ponderado.

Foram coletados dados da localizagcdo geografica das unidades do CBMERIJ
(Anuario estatistico - CBMERJ, 2020) e municipios do interior do estado do Rio de
Janeiro, totalizando 66 unidades operacionais e 91 cidades. Para computar a
distdncia e o tempo de deslocamento de cada instalacio do CBMERJ aos
municipios foi utilizado o software R (R Core Team, 2019). Sendo realizada uma
conexdo com a API (Interface de Programacdo de Aplicacdes) do google maps para
obtencdo dos dados. A utilizacgdo do R combinada com a API viabilizou buscas
sistematizadas do tempo e distancia de deslocamento das instalagGes até os
municipios, nos quais foram organizados em uma matriz de ordem 91x66.
Conforme Azim et al. (2014) mapas do Google sdo utilizados no processo de
planejamento em modelos matematicos de localizagdo de ambulancias devido a
facilidade da sua utilizagao, sem comprometer os resultados.

O modelo matemdtico p-mediano pode ser descrito na equag¢dao 1. Para
resolver este problema de otimizac¢do, foi utilizado o software IBM ILOG CPLEX
Optimization Studio versao 12.8.

Min
deitijzij (1)
jej i€l
Restrigoes
z; =1, (2)
Z Y Viel
j€l
X 2Zj VielLVje] (3)
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fo =P (4)

i3]
% € (0,1} Vj€E] (5)
z; €{01}  vielvjej (6)

A localizacdo da demanda (municipios) é dada por |, e as poténcias bases
(corpo de bombeiros) J. O tempo de viagem de todos os possiveis locais de base j
€ J aos municipios i € | é atribuido a tj. No modelo, a varidvel bindria é 1 se a base
aberta j é a mais proxima base para exigir a localizacdo i. Esta varidvel indica se um
cliente i vai ser atendido por uma facilidade j. O nimero de ambulancia que podem
ser alocadas é dado como p. Para denotar a importancia de cada local de demanda
i €1, é utilizado o peso di. A funcdo objetivo (1) minimiza o tempo médio de
resposta da base mais préoxima até um cliente; a restricdo 2 garante que cada
municipio vai ser atendido por uma base; a restricdo 3 assegura que um municipio
seja atendido somente por uma facilidade que faca parte da solugdo; a restricao 4
impde que se abram somente bases que sejam no maximo igual a p; por fim, as
restricGes 5 e 6 garantem que as varidveis de decisdo sejam binarias e negativas.

Ap0s a aplicacdo do modelo, o resultado da alocacdo foi visualizado por meio
de mapas e analises de estatistica descritiva. S3o apresentados trés tipos de
cartograma: um com a realocacdo das unidades; outro que mostra a reducao dos
tempos de atendimento dos municipios; por fim, outro com a comparacdao do
cenario atual e simulado. Na andlise descritiva foram elaborados histogramas e
graficos de caixa para comparacdao dos cenarios, além de métricas descritivas:
minimo, maximo, média, desvio padrdo, mediana, 12 e 32 quartil.

RESULTADOS E DISCUSSOES

A distribuicdo espacial das unidades do Grupamento de Bombeiros Militar
(GBM) com as alocagbes das ambulancias, considerando o cenario atual (a), o
cendrio com aplicagdo do modelo p-medianas (b) e o p-medianas ponderado (c),
foi representada na Figura 2. No cenario atual (a), verificou-se a existéncia de 67
unidades do CBMERJ distribuidas em 56 municipios. Destas unidades, em 43
municipios, existem 55 ambuldncias alocadas e a presenca do atendimento pré-
hospitalar do CBMERJ. No modelo 1 (b), houve uma realocacdo de 12 ambulancias
das suas unidades, o que promove mudangas na composi¢cao do socorro de 24
UBM. Ja no modelo 2 (b), p-medianas ponderado, verificou-se a realoca¢do de 2
ambulancias em 4 quartéis diferentes do modelo ndo ponderado pela populagdo
para manter o menor tempo resposta quando ha influéncia da densidade
demografica. Esta mudanca é influenciada pelo maior nimero de habitantes dos
municipios de Macaé e S3o Jodo de Meriti.
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Figura 2. Cartograma do estado do Rio de Janeiro. (a) Alocagdo das ambuldncias nos GBM
conforme o modelo atual; (b) Alocagdo das ambuléncias nos GBM conforme o modelo 1;
(c) Alocagdo das ambulancias nos GBM conforme o modelo 2.

(a) (b)

Fonte: dados da pesquisa.

Apdbs a aplicacdo do modelo p-medianas, observou-se uma reducdo no
tempo resposta das ambulancias quando comparado com a distribuicdo atual. O
diagrama de caixas, Figura 3, representa a variacdo de valores numéricos obtidos
por meio de quartis, que sao valores que dividem uma amostra em quatro partes
iguais. A descricdo estatistica da Figura 3 reflete o tempo de atendimento da base
mais préxima ao municipio. No modelo atual, 50% dos municipios atendem a
chamados em um tempo menor que 20,7. Ainda no modelo atual, 25% dos
municipios respondem a um chamado com um tempo resposta de até 9,14
minutos e outros 25%, com um tempo igual ou superior a 33,1 minutos. Por fim, o
tempo médio de resposta a um atendimento foi de 23,3 minutos.
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Figura 3. Boxplot do tempo de atendimento da base mais préxima ao municipio.
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Fonte: dados da pesquisa

Eisemberg et al. (1990) dizem que a maior sobrevida em vitimas de parada
cardiaca ocorre quando as manobras de reanimacdo sdo realizadas dentro de um
periodo de 8 minutos. Para a maioria dos paises, este tempo de resposta é usado
como objetivo para planejar os sistemas de emergéncia modvel e medir seu
desempenho.

Dessa forma, o tempo médio de resposta de ambulancias do CBMERJ alocadas
em quartéis localizados em municipios no interior do estado do Rio de Janeiro —
distribuidas no modelo atual — foi 4 vezes maior do que o mundialmente aceito.

No modelo 1, foi demonstrado o primeiro cendrio, que ndo leva em conta a
populagdo do municipio. Os resultados — Figura 3 e Tabelal — mostraram que,
apos a aplicagdo do método p-medianas, 50% dos municipios passam a atender a
chamados em um tempo de atendimento menor que 14,5 minutos. Ainda no
modelo 1, 25% dos municipios respondem a um chamado com um tempo resposta
de até 7,6 minutos e outros 25%, com um tempo igual ou superior a 24,9 minutos.
Por fim, o tempo médio de resposta a um atendimento foi de 18,1 minutos.

Tabela 1. Estatisticas descritivas dos cenarios.

Cenario ‘ Min. ‘ 1st Qu. Mediana Médiatsd ‘ 3rd Qu. ‘ Max. ‘
Atual 0.0000 9.142 20.817  23.335+16.866 33.058 73.400

Modelo 1 0.0000 7.575 14.483  18.062+14.661 24.875 73.400

Modelo 2 0.0000 7.575 14.333  18.282+15.026 25.783  73.400

Min.: Minimo; 1st Qu.: 1° quartil; sd: desvio padrdo; 3rd Qu: 3° quartil; Max: Maximo.
Fonte: dados da pesquisa

Ha uma importante reduc¢do de 6 minutos na média de atendimentos, além
disso, uma reducdo no tempo de atendimento em todos os quartis. Esta
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diminuicdo, ademais de reduzir a média de atendimento, diminui o tempo resposta
e aumenta a abrangéncia do atendimento.

Essa reducdao do tempo pode promover uma melhoria da eficiéncia do
atendimento pré-hospitalar do CBMERJ. Tal fato foi analisado por Sund (2013),
guem demostrou que, ao reduzir em 1 minuto o tempo de resposta das
ambulancias envolvidas no atendimento extra-hospitalar de pacientes com parada
cardiaca, ocorre um aumento de 4,6% na taxa de sobrevivéncia dos que sdo
atendidos. A reducdo do tempo resposta é corroborada por Dibene et al. (2017),
os quais afirmam que esse tempo pode ser eficientemente aprimorado por meio
da realocacdo das instalagGes atuais.

No modelo 2, foi demonstrado o segundo cendrio, que leva em conta a
populacdo do municipio. Foram estabelecidos pesos com base na populacdo do
municipio, ou seja, os municipios com maior nimero de habitantes tiveram
prioridade. Os resultados — Figura 3 e Tabela 1 — indicaram que, apds a aplicacao
do modelo p-medianas, 50% dos municipios passam a atender a chamados em um
tempo de atendimento menor que 14,3 minutos; 25% dos municipios respondem
a um chamado com um tempo resposta de, no maximo, 7,6 minutos; e os outros
25%, com um tempo igual ou superior a 25,9 minutos. Por fim, o tempo médio de
resposta a um atendimento foi de 18,2 minutos.

Os tempos de resposta de atendimento de municipios apds o uso de pesos
para diferenciar aqueles com maior ou menor densidade demografica pouco
influenciou os resultados do modelo matematico sem este fator qualitativo. Houve
uma alteragdo apenas nos 25% dos municipios com maior tempo resposta, com
um atraso de aproximadamente 1 minuto. Segundo estudos de Sund (2013) esse
aumento poderia diminuir em torno de 5% a taxa de sobrevivéncia dos pacientes
atendidos.

Na Figura 4, apresenta-se um histograma constituido por retangulos, em que
sua amplitude representa o intervalo em minutos do tempo resposta dos
atendimentos, divididos em 13 intervalos de 6 minutos, que iniciam em 0,0 minuto
e terminam em 78 minutos. O valor da sua altura corresponde ao numero de
municipios que obtiveram o respectivo tempo de resposta de atendimento.

No modelo atual, existe uma prevaléncia de municipios que responderam aos
chamados de atendimento com um tempo resposta que varia de 6 a 12 minutos e
12 a 18 minutos. J4, no modelo 1, deu-se um aumento do nimero de municipios
que respondeu a chamados na primeira amplitude de tempo de resposta,
compreendido entre 6 min e 12 min. Este crescimento foi significativo, pois
ocorreu de 12 municipios para 19 municipios. Assim, elevou-se o numero de
municipios com tempo de resposta préximo ao preconizado no mundo
atualmente, que é de 8 minutos (EISEMBERG et al., 1990).
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Figura 4. Histograma (intervalo 6 min) do tempo de atendimento da base mais préxima
a0 municipio.
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Fonte: dados da pesquisa.

No modelo 2, quando foram estabelecidos pesos com base na populacdo do
municipio, de forma geral, manteve-se uma diminuicdo do tempo de resposta de
atendimento das ambulancias do CBMERJ aos chamados para os quais estas
viaturas sdo solicitadas. Porém, é provavel que, pelo aumento da densidade
demografica dessas regides, haja um aumento do nimero de chamadas as quais
este sistema de resposta a emergéncias responde. Esse maior tempo de
deslocamento se reflete em um maior nimero de municipios que atendem com o
tempo superior a 66 minutos, quando comparado com o modelo 1. O resultado
estd em sintonia com a literatura, que descreve que a densidade populacional
interfere no deslocamento das ambuldncias para as unidades emergenciais que
compdem o sistema de atendimento de emergéncia local (STEIN, 2015).

Na Figura 5, em que foram ilustrados o cenario atual (a), o modelo 1 (b) e o
modelo 2 (c), observa-se uma representacgdo cartografica do estado do Rio de
Janeiro, com uma distribuicdo por cores em gradagao referentes aos tempos de
deslocamento em minutos das ambuldncias do CBMERJ. Dibene et al. (2017)
propdem que o tempo de resposta pode ser aprimorado por meio da realocagdo
das instala¢gdes atuais, sem o dispéndio de recursos financeiros adicionais,
mediante a utilizacdo de métodos de localizagdo. Os dados comprovam esta
afirmativa, pois houve um aumento de municipios que obtiveram uma diminui¢do
do tempo resposta de atendimento para préoximo do tempo aceito de resposta em
detrimento da diminuigdo dos municipios com um maior tempo de resposta.
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Figura 5. Cartograma do estado do Rio de Janeiro representando o tempo de
deslocamento (minutos) da ambuldncia mais préxima até o municipio. (a) Modelo atual;
(b) Modelo 1; (c) Modelo 2

(a) . (b)

Fonte: dados da pesquisa.

Segundo Castaneda e Villegas (2017), o impacto das medidas que propdem
uma melhor alocacdo de ambulancias é concreto em termos da reducdo do
numero de regides descobertas e da diminuicdo da ocupacdo do sistema de
atendimento e da consequente melhoria na qualidade do servico.

A representacdo cartogrdfica do estado do Rio de Janeiro que descreve a
variacdo encontrada nos tempos de deslocamento foi apresentada na Figura 6
(modelo atual — modelo 1) e na Figura 7 (modelo atual — modelo 2). A realocacao
realizada pelo modelo das p-medianas reduziu o tempo resposta de atendimento
das ambuldncias do CBMERJ — Tabela 2.

Tabela 2. Reduc¢do do tempo de atendimento
(Modelo atual vs Modelo 1) (Modelo atual vs Modelo 2)

Reducgdo do tempo Sem ponderagao Ponderado

N2 de municipios

4316 min
16,6 a 28,5 min
28,52 40,1 min
40,1 a 53,2 min
53,2 a 65,5 min 1

Fonte: dados da pesquisa.

= o Ul O
= = U1 01
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Ap0s a aplicacdo do modelo p-medianas (sem ponderacdo), 22 municipios do
interior do estado foram contemplados com reducdo do tempo resposta de
atendimento, sem aumento de despesas para a corporagdo, somente com a
realocacdo de ambulancias entre unidades ja existentes. Segundo Cacetta e Dzator
(2005), a minimizagdo do tempo de resposta mede o desempenho das instalages
de emergéncia.

Figura 6. Cartograma do estado do Rio de Janeiro — (atual - modelo 1) — variagdo no
tempo de deslocamento (minutos)

Legenda
Redugao no Tempo do Deslocamento (min)
Comparagao (Atual-Modelo 1)

Bl (9,73 - 7,51]
B (455 - 0
o

(39 - 16,28]
[ (16,28-28.59]
I (28,59 - 40,90]
I (40,90 - 53,22]
B (53,22 - 65,53)

Fonte: dados da pesquisa.

Na Figura 7, apds a aplicacdo do modelo p-medianas com a ponderacao do
numero de habitantes, ficou demonstrado que, em 68 municipios, ndo houve
variacdo nos tempos resposta de atendimento das ambulancias do CBMERIJ lotadas
nas unidades do interior do estado. O cartograma também mostrou que, em 2
municipios, nas cidades de Areal e S3o José do Rio Preto, houve um aumento do
tempo resposta em torno de 9,5 a 7,5 minutos. Este aumento do tempo ocorreu
devido ao deslocamento de uma ambulancia que se encontrava no DBM
(Destacamento de Bombeiro Militar) de Trés Rios e precisava ir para o DBM Pirai.
A realocagdo propiciou uma diminuicdo do tempo resposta nos municipios de
Vassouras, Mendes e Engenheiro Paulo de Frontin.
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Figura 7. Cartograma do estado do Rio de Janeiro — (atual - modelo 2) — variagdo no
tempo de deslocamento (minutos).

Legenda
Redugdo no Tempo do Deslocamento (min)
Comparagho (Atual-Modelo 2)

(973 - 751]
B (4,55 - 0)
Jo

[ 13,9 - 16,28)
[ (16,28-28.59)
I (28,59 - 40,90]
I (40,90 - 53,22]
W (53,22 6553)

Fonte: dados da pesquisa

Ainda na Figura 7, o municipio de Cordeiro manteve um aumento de 4,5
minutos em relacdo ao seu tempo atual de atendimento. Porém, os municipios de
Sao Jodo de Meriti e Belford Roxo que, no modelo ndo ponderado, apresentaram
um aumento do tempo resposta de atendimento de 4,5 minutos, quando
associado ao modelo ponderado pelo nimero de habitantes, houve uma
diminuicdo do tempo. Esta diminuicdo ocorreu devido a realocacdo da ambulancia
no DBM de S3o Jodo de Meriti. Essa mesma reduc¢do ocorreu no municipio de
Macaé com a realocagdo da ambuldncia do CBMERJ no DBM em Cabilnas,
mantendo também uma ambulancia na regido central de Macaé, no 9° GBM. A
realocacdo ponderada sobre a densidade demografica promove uma diminuigcdo
no tempo de resposta em areas mais populosas.

Desta forma, 21 municipios do interior do estado do Rio de Janeiro foram
contemplados com uma diminuicdao do tempo resposta de atendimento — sem
aumento de despesas para a corporagao — somente com a realocagao de
ambulancias propostas pelo modelo 2.

Os resultados obtidos comprovam a aplicabilidade pratica do modelo
matemadtico p-mediana em problemas de planejamento (Dzator, 2012) associados
a diminuicdao do tempo resposta com consequente otimizacao de servigos. Isso
contribui para um atendimento mais eficiente, principalmente no que diz respeito
a reducdo do tempo de resposta, uma vez que uma ma localiza¢do pode resultar
em atrasos na chegada da viatura ao local solicitado, podendo levar a graves
sequelas ou até mesmo ao dbito da vitima (BARRETO et al. 2012). Segundo Atls
(2013), o risco de mortalidade aumenta significativamente se ndo houver uma
intervengdo rapida durante a primeira hora de tratamento apds um grande
trauma.
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Esses resultados auxiliam num processo de controle interno e gestdo de risco,
que de acordo com Ortigara e Razzolini (2020) melhora a eficacia e a eficiéncia
operacional, contribuindo para o alcance dos objetivos. A pesquisa ainda ajuda a
subsidiar decisdes destinadas a melhorar o desempenho dos sistemas de
emergéncia moével em niveis estratégicos como a construcdo de novas bases, e
taticos, como o numero e a alocagdo de ambulancias.

Vale ressaltar que a tomada de decisdo em sistemas de atendimento de
emergéncia sempre leva consideracdo as limitagbes financeiras (BABAEI,
SHAHANAGHI, 2017). Segundo Cacetta e Dzator (2005), a minimizagdo do tempo
de resposta é um indicador fundamental de desempenho para as instalages de
emergéncia, e esse desempenho pode ser aprimorado pelo redesenho da
localizacdo das instalagBes existentes ou pelo aumento do seu nuimero. No
entanto, o aumento no numero de instalacbes encontra limitacdes devido a
restricdes de investimentos financeiros. Portanto, é de suma importante a
alocagdo inteligente das instalagdes de emergéncia. Nesse sentido, o estudo
propde a realocacdo das unidades mdoveis em bases existentes, sem a necessidade
de construgao de novas instalagoes.

Por fim, os resultados estdo alinhados com a visdo de Silva, Ogata e Pedro
(2017) sobre a apresentacdo da tecnologia na area de satude. Independentemente
do servico, o principio fundamental deve sempre ser relacionado ao bem-estar da
populacdo, a promocao da saude e a melhoria da qualidade de vida.

CONSIDERAGOES FINAIS

E indiscutivel que o primeiro atendimento a urgéncia e emergéncia se
constitui em um importante componente da assisténcia a saude. Atualmente, em
diversos paises, nem sempre os recursos publicos para a saude sdo suficientes para
atender as demandas pelos servicos. Portanto, os formuladores de politicas devem
fornecer os servicos de salde mais eficazes aos cidaddos, dentro dos limitados
recursos disponiveis. O processo de planejar, gerenciar e controlar os recursos é
fundamental para um sistema provedor de atendimento de emergéncia. Ao usar
os recursos disponiveis, os melhores servicos de socorro sdo entregues aos
necessitados. Neste sentido, planejar os cuidados em salde empregados ao
atendimento a vitimas em emergéncia clinica e traumatica no ambiente pré-
hospitalar é fundamental para um adequado atendimento a populacao.

Estudos demonstram que a redugdo do tempo de resposta da ambulancia
aumenta a probabilidade de sobrevivéncia dos pacientes. Assim sendo, a
localizagdo de ambulancias é uma questdo relevante, com o objetivo de prover
uma melhora da qualidade dos servigos prestados mediante um adequado tempo
resposta de atendimento.

Conforme observou-se nos resultados, conclui-se que, ao utilizar o modelo
matemadtico p-mediana, havera melhor distribuicdo das ambulancias do Corpo de
Bombeiros no interior do estado do Rio de Janeiro, promovendo uma reduc¢do do
tempo resposta de atendimento.
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Evaluation of the allocation of fire
department ambulances in the interior of
the state of Rio de Janeiro

ABSTRACT

According to the Yearbook of the Military Fire Department of the State of Rio de Janeiro
(CBMERJ, 2015), there were 220,219 requests for corporation ambulances, with a third of
them occurring in municipalities in the interior of the state, where there are 67 fire
department units (CBMERJ, abbreviation in Portuguese) that allocate 55 ambulances. The
response time between the request and the arrival of the ambulance at the event is a
determining factor in the patient survival rate. In this study, we considered the p-median
model in order to assess the allocation of ambulances in CBMERJ units, located in the
interior of the state and propose a reallocation of these vehicles, aiming to decrease the
average distance and response time, increasing efficiency pre-hospital care provided. Data
were collected on the geographic location of the CBMERJ units, in the interior, and the
allocation of ambulance in these units. Based on the data obtained, it was verified that the
relocation promoted a reduction in commuting times and increased the number of
municipalities that reached the response time of 14.5 minutes. This value was considered
satisfactory, since it is approaching the eight-minute time interval, a globally accepted value
for vehicle displacement in emergency care.

KEYWORDS: Ambulance. Allocation. Emergency. Response time, P-median.
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