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RESUMO

Partindo do histérico da aviagao de asa fixa no Corpo de Bombeiros Militar do Distrito
Federal (CBMDF), este trabalho examinou o potencial estratégico do emprego do
avido Grand Caravan recém adquirido para o transporte aeromédico de pacientes
criticos, resgates em areas remotas e apoio logistico integrado a saude, defesa civil e
seguranga publica, por meio de parcerias institucionais. Adotou-se abordagem
exploratéria, descritiva e aplicada, combinando revisdo de literatura e analise
documental com entrevistas a gestores de unidades aéreas externas e questionarios
aplicados a pilotos, mecanicos, médicos, enfermeiros e gestores do CBMDF.
Constatou-se que o Grand Caravan atende as exigéncias do Ministério da Saude e da
Agéncia Nacional de Aviacédo Civil (ANAC) para operar como ambulancia aérea de
suporte avangado (tipo E), inclusive para transporte de paciente neonatal. Os achados
revelam gargalos em recursos humanos (especialmente pilotos, médicos e
enfermeiros), limitagdes de infraestrutura (hangaragem e manutengao) e necessidade
de normativas internas acerca do servigo de transporte aeromeédico. Evidéncias dos
Corpos de Bombeiros Militares dos estados de Minas Gerais, Rondénia, Paraiba e
Santa Catarina mostram que acordos de cooperacgao técnica, portarias conjuntas e
descentralizagdo de crédito orgamentario viabilizam custeio continuo, integragao de
equipes, padronizagao de protocolos e regulacdo pelo gestor de saude, mitigando
riscos de descontinuidade dos servicos. Conclui-se que a institucionalizagcdo de
parceria com a Secretaria de Estado de Saude do Distrito Federal (SESDF), somada
a investimentos em capacitagéo, planejamento logistico e contratos de manutengao,
€ condicao para a otimizagao do retorno operacional e econémico do investimento no
Grand Caravan. Recomenda-se, ainda, estabelecer parcerias com outros érgéaos por
meio de cooperagao técnica e elaborar indicadores para monitorar desempenho e
orientar decisoes.

Palavras-chave: Aviao Grand Caravan. Parcerias institucionais. Servico aeromédico.



ABSTRACT

Building on the evolution of air operations in the Federal District Firefighter Department
(CBMDF), we assessed the strategic value of Grand Caravan aircraft for aeromedical
transport of critical patient transport, remote rescue, and logistics integrated with civil
defense and public security, through institutional partnerships. An exploratory,
descriptive and applied design, combining literature and document analysis with
interviews with external air-unit managers and surveys of CBMDF pilots, mechanics,
physicians, nurses, and managers. Findings indicate the Grand Caravan meets
Brazil's Ministry of Health and ANAC requirements to operate as an advanced life-
support air ambulance (type E), including neonatal transport. However, human-
resource shortages (pilots, physicians, nurses), infrastructure constraints (hangar
space, maintenance support), and the need for internal regulations regarding air
ambulance services were identified as key bottlenecks. Case evidence from the states
of Minas Gerais, Rondénia, Paraiba, and Santa Catarina shows that Technical
Cooperation Agreements, Joint Administrative Orders, and Budget Decentralization
Terms enable sustained funding, team integration, protocol standardization, and
health-authority regulation, thereby preventing service discontinuity. We conclude that
formalizing partnerships with the Federal District Health Secretariat (Cooperation
Agreement, Joint Order and Decentralized Budget Term), alongside investment in
training, logistics planning, and maintenance contracts, is essential to maximize the
operational and economic return on the Grand Caravan. We further recommend
partnerships with other agencies through technical cooperation and developing
indicators to monitor performance and guide decisions.

Keywords: Grand Caravan aircraft. Institutional partnerships. Aeromedical service.
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1 INTRODUCAO

As atividades aéreas de seguranga publica no Distrito Federal (DF) tiveram
inicio na década de 1980 com a utilizagao de helicopteros e, na década seguinte, com

0 uso de avibes.

Nos ultimos anos, a complexidade das operacdes no setor aéreo com o uso de
avides do Corpo de Bombeiros Militar do Distrito Federal (CBMDF) aumentou,
atualmente contando com os servigos de combate a incéndio florestal, de formagao

interna de novos pilotos e, mais recentemente, de multimisséo.

Com este crescimento, as parcerias institucionais entre érgéos regionais e
nacionais podem representar um papel importante na operacionalizagdo do uso dos
recursos aeronauticos, auxiliando na otimizagao das atividades e na ampliagdo do

acesso a servicos, entre eles, o transporte aeromédico.

Neste contexto, a aviagao multimissao tem sido utilizada em varios estados do
Brasil para atendimento especializado em locais remotos, em areas de dificil acesso

e em situagdes de desastre.

As aeronaves tém sido vitais para salvar vidas em situagdes em que o tempo é
essencial, como em acidentes graves, desastres naturais ou para transportar
pacientes com condicbes médicas delicadas para receber tratamento especializado

em hospitais de referéncia (Tupinamba et al., 2024).

Nesta perspectiva, a aeronave Cessna Grand Caravan EX, com capacidade
para suportar até 11 ocupantes, tem sido utilizada em diversas missdes aeromédicas
pelo pais, pois pode ser configurada para tais atividades, confirmando sua
versatilidade para operagdes de seguranga publica, de defesa civil e de saude, com
destaque para alguns Corpos de Bombeiros Militares que ja operam este tipo de aviao,

como os dos estados de Minas Gerais, de Rondo6nia, de Santa Catarina e da Paraiba.

O Grand Caravan é reconhecido por seu desempenho confiavel e eficiente por
companhias aéreas regionais, operadores de fretamento e transportadoras de carga
em todo o mundo. Ele foi projetado para missdes desafiadoras, como transporte de

cargas pesadas e operagdes em pistas curtas e acidentadas (Textron Aviation, 2025).



Entdo, com a recente aquisi¢ao do aviao Grand Caravan EX pelo CBMDF, ha
a necessidade de operacionaliza-lo a fim de que venha a ser utilizado de forma plena,
evitando a descontinuidade dos servigos, principalmente ao longo de seu primeiro ano

de ativacao, por falta de recursos disponiveis.

Portanto, este artigo se propde a analisar a aplicagcdo das parcerias
institucionais da atividade aérea do CBMDF, através do 2° Esquadrao de Aviacgéao (2°
ESAV) do Comando de Aviagdo Operacional (COMAYV), com 6rgaos regionais ou
nacionais a fim de otimizar a utilizacdo dos servicos aéreos de asa fixa, com énfase

na atividade aeromédica.

A implantagcao do servico aeromédico de asa fixa no CBMDF enfrentara
desafios significativos especialmente no que diz respeito a gestdo dos recursos
aeronauticos pois, desde 2016, este tipo de servico ndo é realizado com o uso de

avides da Corporagao.

Uma estrutura colaborativa bem estabelecida pode potencializar a expansao e
a eficacia dos servigos aéreos, principalmente referente aos transportes aeromédicos.
Podemos citar como um dos pontos positivos a elaboracdo de protocolos
padronizados que permitam a coordenacgao eficaz entre diferentes atores, como

orgaos de saude, de seguranca publica e de defesa civil.

Com a aquisicao do novo aviao modelo Grand Caravan EX, objeto do Contrato
de Aquisicao de Bens n° 32/2023 - CBMDF, incorporado a frota aérea da Corporacéao
no més de julho de 2025, o servigo aéreo de multimisséo, principalmente a realizagao

de transportes aeromédicas, ja € uma realidade.

A gestéo interna dos recursos aeronauticos de manutengao, operagao, logistica
e finangas requer um planejamento que considere as especificidades de cada missao.
Porém, devido a grande complexidade de administragdo de todos os recursos que
envolvem a atividade aérea de asa fixa, este equipamento pode nao alcancar toda
sua potencialidade de uso devido a escassez de pilotos disponiveis na Corporacéo,
de recursos financeiros para manutengcao das operagcdes e de equipes de saude

qualificadas.



Esses fatores podem afetar sobremaneira a continuidade das operacdes e
impactar negativamente a imagem institucional e o servigo a populagdo. Como uma
das solucdes para amenizar tais problemas, um modelo consolidado de parceria entre
instituicdes publicas poderia ser formalizado a fim de suprir as necessidades

encontradas por cada o6rgao.

Entre os possiveis setores para atuar em conjunto ao CBMDF estdo a
Secretaria de Estado de Saude (SESDF), o Servico de Atendimento Mével de
Urgéncia (SAMU), a Forga Aérea Brasileira (FAB), a Agéncia Nacional de Aviagao
Civil (ANAC), a Policia Rodoviaria Federal (PRF), outros Corpos de Bombeiros

Militares e demais orgéaos relacionados a atividade aérea.

Diante disso, este estudo se justificou pela necessidade de levantar as
possibilidades de cooperacgao entre instituicdes, a fim de estruturar e propor modelos
que possibilitem a plena utilizacdo do Grand Caravan em missdes corporativas,

principalmente as de transporte aeromédico, otimizando o uso dos recursos publicos.

Assim, ao abordar experiéncias exitosas em outros estados brasileiros, o
estudo demonstrou que a integragdo do CBMDF com érgaos, principalmente
relacionados a saude, pode reduzir custos, aumentar o atendimento as demandas

populacionais e fortalecer a operacionalidade dos servigos.

Esta pesquisa teve como objetivo geral analisar como as parcerias
institucionais podem otimizar, de forma estratégica, a operacionalizagao dos servigos

da aviacido aeromédica de asa fixa com o uso do Grand Caravan EX no CBMDF.

E os objetivos especificos foram: mapear os requisitos necessarios a utilizagao
do avido Grand Caravan do CBMDF com foco em missdes aeromédicas, estudar os
atores institucionais envolvidos e suas competéncias legais, pesquisar experiéncias
similares em outros estados brasileiros, e demonstrar as possibilidades, os beneficios

e eventuais Obices das parcerias institucionais para o servico aéreo de asa fixa.
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2 DESENVOLVIMENTO

2.1 Revisao de literatura

A revisao de literatura da pesquisa teve por finalidade realizar uma sintese das
informagdes acerca dos requisitos para a operacionalizacdo do novo avido Grand
Caravan EX, dos beneficios de parcerias institucionais por meio dos atores envolvidos
dentro e fora do CBMDF, e dos exemplos de interagdes ja ocorridas em outros estados

brasileiros em missdes aeromédicas.
2.1.1 Servigo aéreo de asa fixa

O Corpo de Bombeiros Militar do Distrito Federal, instituigdo essencial a
seguranca publica e as atividades de defesa civil, € organizado e mantido pela Uniao
nos termos do art. 21 e do art. 144 da Constituicao Federal (CBMDF, 1986).

Sao atribuicbes do CBMDF: realizar servicos de busca e salvamento, prestar
socorros nos casos de sinistros, sempre que houver ameaca de destruicdo de
haveres, vitimas ou pessoas em iminente perigo de vida, executar as atividades de

defesa civil, executar servigos de atendimento pré-hospitalar e outras (CBMDF, 1991).

A realizagdo das atividades-fim é incumbéncia dos 6rgaos de execugao da
Corporagdo. O Comando de Aviagdo Operacional (COMAYV), anteriormente
denominado Grupamento de Aviagdao Operacional (GAVOP), é responsavel pelas
atividades com aeronaves de asas fixas, rotativas e remotamente pilotadas nas
diversas missbes desempenhadas pela Corporagdo, e pelo preparo dos recursos
humanos e materiais empregados nas atividades operacionais de aviagao,
competindo aos Esquadrbes de Aviacdo Operacional a execucao das atividades
especializadas (DF, 2010; DF, 2024).

O Regimento Interno do CBMDF, em seu art. 549, traz como competéncia do
2° Esquadrao de Aviagao (2° ESAV) a execugao das atividades especializadas com
aeronaves de asa fixa (CBMDF, 2020a).

Atualmente, esta localizado no Centro Integrado de Operacdes Aéreas

(CIOPA), no hangar n°® 33 do Setor de Hangares do Aeroporto Internacional de Brasilia


https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/Constituicao/Constituicao67.htm#art21xiv.
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Presidente Juscelino Kubitschek (AIBPJK). O CIOPA foi implementado por meio da
Portaria Conjunta n° 03, de 14 de margo de 2014.

De posse do 2° ESAV, além do Grand Caravan, encontram-se duas aeronaves
modelo Air Tractor AT-802F, matriculas PP-NBS e PP-NBZ, duas aeronaves modelo
Piper PA-18 super cub, PP-FFH e PP-FFL, e uma aeronave King Air B-200, PR-MPJ.

Essas aeronaves possuem como operador o CBMDF (ANAC, 2025).

Em 16 de julho de 2025, a Corporacgéao recebeu o avido modelo Grand Caravan
C208B EX, matricula PS-CBD, denominado Resgate 09 (Figura 2), para realizar
multimissdes, entre elas, a de transporte aeromédico. Esta compra, no valor total de
R$ 30.855.567,45, ja incluiu a aquisicdo de acessorios, de kit aeromédico e a

realizacao de treinamentos de pilotos e mecéanicos (CBMDF, 2023).

Figura 2 — Avidao Grand Caravan C208B EX do CBMDF

Fonte: O autor.

Os acessorios compreenderam: carro de reboque (TUG), maquina de lavagem
de compressor, fonte de partida portatil, fonte externa sobre rodas, fones de
comunicagao, ferramentas de manutengao, escada de aluminio, assentos dobraveis

de tropa, tablets, suporte para dispositivo imageador e outros (CBMDF, 2023).

Os treinamentos compreenderam: treinamento de motor e célula para 6
mecanicos em Wichita/Kansas/EUA, treinamento em simulador de voo para 6 pilotos
em Wichita/Kansas/EUA, treinamento tipo ground school com simulador de voo para
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6 pilotos em S&o Paulo/SP, e treinamento pratico em avido, contendo 3 horas de voo
(h/v) cada, para 4 pilotos em Porto Velho/RO (CBMDF, 2023).

Em relagdo a quantidade de pilotos de asa fixa na Corporagao (Tabela 1),
existem atualmente 10 oficiais, dos quais 5 possuem mais de 500 horas de voo de

experiéncia total e sdo comandantes de avido. Os outros 5 ainda sao copilotos.

Além desses, conforme BG n° 096, de 26 de maio de 2025, item VI, existem
mais 7 oficiais em formacgao interna no curso de piloto privado de aviao (PP-A), os

quais possuem menos de 100 h/v.

Tabela 1 — Quantidade atual de pilotos de avido no CBMDF

Quantidade de horas de voo (h/v) Quantidade de pilotos

500 ou mais 5

De 400 a 499 1

De 300 a 399 1

De 200 a 299 3

De 100 a 199 0

De1a99 7

Total 17

Fonte: CBMDF, 2025c.

Como justificativa para a compra, a aquisicdo de aeronave multimissdo visou
dar continuidade e incrementar a capacidade operativa e a mobilidade do CBMDF em

missoes executadas em outras unidades da federagao (CBMDF, 2019).

Além disso, como principais atribuicdes foram elencadas as seguintes:
treinamento de pilotos para continuidade da formacdo basica a fim de propiciar
ascensdo as aeronaves de combate a incéndio florestal, monitoramento ambiental,
atuacao como plataforma de observacao para coordenacgao de pessoal, transporte de
equipe técnica e material de combate a incéndio florestal, atendimento aéreo de
urgéncia e emergéncia pré-hospitalar, transporte de longa distancia e para hospitais
referéncia, transporte de 6rgaos e tecidos humanos para transplantes, a¢des de

protecao e defesa civil e agbes humanitarias, deslocamento de delegagdes e grupos
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especializados, transporte de equipes da corregedoria e do nucleo de custddia nas
ocorréncias juridicas fora do Distrito Federal, e remog¢des de bombeiros militares e

seus dependentes legais de ou para Brasilia (CBMDF, 2019).
2.1.2 Aviao Cessna Grand Caravan 208 EX

O Grand Caravan EX é valorizado por sua durabilidade, confiabilidade e
capacidade de operar em pistas curtas e ndo pavimentadas. Podendo percorrer um
raio de até 1.802 km de distancia (Figura 3), sua versatilidade permite as
configuragdes para transporte de pessoal, de carga e aeromédico (Textron Aviation,
2025).

Figura 3 — Raio de alcance da aeronave Grand Caravan partindo de Brasilia
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Fonte: Textron Aviation, 2025.

Além das aeronaves pertencentes a Forga Aérea Brasileira (FAB), no Brasil
existem 269 aeronaves Cessna Grand Caravan (C208B) em operagédo, conforme
ANAC (2025). Dessas, 14 (quatorze) Unidades Aéreas Publicas (UAP), regidas pelo
Regulamento Brasileiro da Aviagao Civil n°® 90 (RBAC 90), operam o mesmo modelo,

como verificado na tabela 2.



Tabela 2 — Unidades que operam a aeronave Grand Caravan
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PR-FCD

Operador Matricula Total
Secretaria de Seguranca Publica da Bahia PR-IPM 1
Brigada Militar do Estado do Rio Grande do Sul PS-ERS 1
Corpo de Bombeiros Militar de Minas Gerais PS-SES, P5-5U5 2
Corpo de Bombeiros Militar de Rondénia PR-PML 1
Corpo de Bombeiros Militar da Paraiba PT-PTA 1
Corpo de Bombeiros Militar do Estado do Acre PS-BMA 1
Corpo de Bombeiros Militar de Santa Catarina PR-IAL, PR-CMD 2
Governo do Estado do Para PP-EPV, PT-PBC 2
Casa Militar do Governo do Estado do Parana PP-MMS, PS-BSS 2
Policia Civil do Estado de Sao Paulo PT-MEN 1
Policia Militar do Estado de Sao Paulo PR-5LN 1
Secretaria de Estado da Justica e Seguranca Publica do PT-OGV 1
Estado do Amapa
Departamento de Policia Federal PR-AAC, P5-IRB 2
PR-DOA, PR-FYC,
Departamento de Policia Rodoviaria Federal FR-FCY, PR-FPF, 5

Fonte: ANAC, 2025.

O aviao adquirido pelo CBMDF é capaz de transportar, além do piloto em

comando e do copiloto, mais 9 (nove) passageiros, para missdes de transporte de

pessoal (Figura 4).
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Figura 4 — Configuragao interna do Grand Caravan para transporte de pessoal

Fonte: O autor.

Esta aeronave também pode ser utilizada exclusivamente para o transporte de

cargas (Figura 5).

Figura 5 — Configuragao interna do Grand Caravan para transporte de carga

Fonte: O autor.
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2.1.3 Transporte aeromédico

O transporte aeromédico consiste no resgate ou na remocgao de doentes graves
por meio de aeronaves de asa fixa ou de asa rotativa, sendo integrado ao sistema de
atendimento pré-hospitalar (APH) e a central de regulagcdo médica de urgéncias da
regiao (SBMA, 2025).

Esse tipo de transporte podera ser indicado em aeronaves de asa fixa para
percorrer grandes distancias em um intervalo de tempo aceitavel, diante das
condi¢des clinicas do paciente, devendo ser considerado sempre como modalidade
de suporte avangado de vida (MS, 2002).

Levando em consideragdo as vantagens do transporte aeromédico na
assisténcia a pacientes em estado critico, especialmente em areas de dificil alcance,
€ fundamental destacar a relevancia desse método de deslocamento nos servigos de
saude. No entanto, € evidente que essa modalidade de resgate desempenha um papel
essencial na reducao da taxa de mortalidade em casos de extrema gravidade (Lima;
Silva Junior; Lima, 2023).

O servico de transporte aeromédico encontra-se inserido no sistema de
atendimento médico pré-hospitalar de urgéncia e emergéncia, sendo regulamentado
pelas Portarias do Ministério da Saude n° 2.048/2002 e n° 1.863/2003, além das
resolugdes do Conselho Federal de Medicina (CFM) n°® 1.671/2003, que regulamenta
o atendimento pré-hospitalar, e n°® 1.672/2003, que regulamenta o transporte inter-

hospitalar (Gomes et al, 2013).

Além dessas, as portarias n° 1.010/2012, de consolidagdo n°® 3/2017 e de
consolidagédo n° 6/2017 também trazem questdes importantes acerca do transporte

aeromédico.

Em relagao ao transporte pré-hospitalar e inter-hospitalar, ndo especificamente
pela modalidade aérea, aplicam-se as diretrizes técnicas estabelecidas pela Portaria
GM/MS n° 2.048/ 2002 (MS, 2017c).

No DF, existe a Portaria Conjunta n° 40/2018, que traz em seu art. 6°, como

uma das competéncias da SESDF, a viabilizagdo de contratacdo de empresa
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especializada para transferéncias inter-hospitalares de pacientes para Unidades de
Terapia Intensiva (SESDF/CBMDF, 2018).

Assim, existe atualmente uma empresa contratada pela SESDF para realizar
os transportes inter-hospitalares no DF por meio de contrato administrativo n°
053386/2025, de 08 de janeiro de 2025 (SESDF, 2025).

As aeronaves de asa fixa de transporte médico sao classificadas como
ambulancias tipo E. Sdo avides utilizados para transporte inter-hospitalar de pacientes
dotados de equipamentos médicos homologados pela ANAC, sendo o atendimento

feito por aeronaves sempre considerado como suporte avangado de vida (MS, 2002).

Suporte avancado de vida € aquele destinado ao atendimento e transporte de
pacientes de alto risco em emergéncias pré-hospitalares e/ou de transporte inter-

hospitalar que necessitam de cuidados médicos intensivos (MS, 2002).

As unidades modveis para atendimento de urgéncia, da espécie aeromédica,
devem ser compostas por, no minimo, um médico e um enfermeiro (MS, 2017a). Além
disso, é privativo do enfermeiro a atuagao no servigco de enfermagem aeroespacial, o
qual devera ser egresso de programa de pds-graduacgao /ato sensu em enfermagem
aeroespacial ou possuir titulo emitido por sociedade de especialista em enfermagem
aeroespacial (COFEN, 2020)

De acordo com a ANAC (2019), ndo obstante o previsto na legislagcao
complementar do Ministério da Saude, a tripulagdo operacional para avides com
configuragbes aeromédicas certificadas pela ANAC e com restricdo na cabine de
pilotagem para atuagao do piloto segundo em comando, devera ser composta por, no

minimo, um piloto em comando.

O CBMDF ja realiza atividades aeromédicas utilizando helicépteros,
principalmente no atendimento pré-hospitalar de vitimas em estado grave de saude.
Além disso, ja existe uma parceria com o SAMU do Distrito Federal, na qual séo
fornecidos médicos e enfermeiros para fazerem parte da tripulagdo operacional
(SESDF/CBMDF, 2018).

As aeronaves do CBMDF séo classificadas pelo Cédigo Brasileiro Aeronautico

(CBA) como civis publicas por serem destinadas ao servico do poder publico.
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Portanto, devem obedecer as normas estabelecidas pela ANAC por meio dos RBAC
vigentes e, principalmente, do RBAC 90, destinado as operagdoes aéreas de
seguranga publica (BRASIL, 1986b; ANAC, 2019).

Na tabela 3 podemos verificar as aeronaves de asa fixa e rotativa atualmente
pertencentes ao CBMDF. Dessas, os 3 helicopteros em operacao, o Cessna 208B e

o King Air Beechcraft B200 sao aptos a realizar o transporte aeromédico.

Tabela 3 — Atuais aeronaves do CBMDF

| Matricula H Indicativo de || Fabricante / Modelo H Inicio das operagoes |

Aeronaves de asas rotativas

| PR-CBM H Resgate 03 || EUROCOPTER / EC 135 T2 H 2005 |

| PR-DHL ” Resgate 04 || EUROCOPTER / EC 130 B4 H 2020 |
PS-BDF Resgate 08 HELIBRAS / AS 350 B3 2024

| PR-PIU ” _ || ROBINSON HELICOPTER / R44 || HAinda fora de 0peragéo|

| Aeronaves de asas fixas |
PP-NBS Nimbus 01 AIR TRACTOR / AT-802 2011

| PP-NBZ H Nimbus 02 || AIR TRACTOR / AT-802 H 2012 |

| PP-FFL ” Cumulus 01 || PIPER AIRCRAFT / PA-18-150 H 2022 |
PP-FFH Cumulus 02 PIPER AIRCRAFT / PA-18-150 2022

| PS-CBD ” Resgate 09 || CESSNA AIRCRAFT / C208B EX H 2025 |
PR-MPJ - HAWKER BEECHCRAFT / B200 || Ainda fora de operacéo

Fonte: O autor.

Segundo ANAC (2019), é atribuicdo da UAP realizar operagbes aéreas de
urgéncia e emergéncia médica, destinadas ao atendimento a saude, compreendendo
resgate, salvamento e atendimento pré-hospitalar mével, de carater emergencial e

urgente em consonancia com legislacdo ou regulamentacgao especifica.

Enquanto somente os helicopteros sao considerados aptos a realizar o
atendimento pré-hospitalar movel primario, os avides também podem ser utilizados
para o atendimento pré-hospitalar mével secundario, ou transporte inter-hospitalar,
que é quando a solicitacdo parte de um servigo de saude no qual o paciente ja tenha
recebido o primeiro atendimento necessario a estabilizagdo do quadro de urgéncia
apresentado, mas necessite ser conduzido a outro servigo para a continuidade do
tratamento (MS, 2002).
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Ainda no contexto aeromédico, a portaria de consolidacado n° 6/2017 trata, em
sua secao VII, dos incentivos financeiros de custeio do SAMU. Assim, em seu art. 923,
ficou instituido incentivo financeiro de custeio para manutencao das unidades moveis

efetivamente implantadas, na seguinte proporgao (MS, 2017b):

V - Unidade Aeromédica:

a) Unidade habilitada - R$ 38.500,00 (trinta e oito mil e quinhentos reais) por
més;

b) Unidade habilitada e qualificada - R$ 48.221,00 (quarenta e oito mil e
duzentos e vinte e um reais) por més.

Para a realizacao do transporte inter-hospitalar, a aeronave deve cumprir uma

série de exigéncias de materiais e equipamentos (MS, 2002):

- Conjunto aeromédico (homologado pelo Departamento de Aviagao Civil —
DAC): maca ou incubadora; cilindro de ar comprimido e oxigénio com
autonomia de pelo menos 4 horas; régua tripla para transporte; suporte para
fixagdo de equipamentos médicos.

- Equipamentos médicos fixos: respirador mecanico; monitor cardioversor
com bateria com marca-passo externo nao-invasivo; oximetro portatil; monitor
de pressao ndo invasiva; bomba de infusdo; prancha longa para imobilizagcéo
de coluna; capndgrafo;

- Equipamentos médicos moveis: maleta de vias aéreas contendo: canulas
endotraqueais de varios tamanhos; cateteres de aspiragao; adaptadores para
canulas; cateteres nasais; seringa de 20 ml; ressuscitador manual
adulto/infantil completo [...].

Como se observa nas figuras 6 e 7, a aeronave Grand Caravan foi recebida
com o kit aeromédico, o qual permitira realizar as missbes aeromédicas que
necessitam de suporte avangado de vida, tanto para pacientes adultos como para
pediatricos e neonatais (CBMDF, 2019).

Figura 6 — Configuracao para transporte aeromédico de paciente na maca

Fonte: O autor.
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O transporte inter-hospitalar de paciente neonatal devera ser realizado em
ambulancia do tipo D ou aeronave contendo incubadora de transporte de recém-
nascido com bateria e ligagdo a tomada e demais equipamentos necessarios ao
adequado atendimento. O transporte pediatrico e neonatal devera obedecer as
diretrizes estabelecidas na Portaria n° 2.048/2002 (CFM, 2003; MS, 2002).

Figura 7 — Configuragao para transporte aeromédico de paciente em incubadora

Fonte: O autor.

O avido adquirido pelo CBMDF contém: gabinete de fixagdo do tipo modular;
maca com base, colch&do e rampa de acesso para pacientes; incubadora neonatal com
cilindro de oxigénio comprimido e babypuff, monitor multiparametro, desfibrilador e
cardioversor; ventilador mecanico com acessorios; aspirador de secrecao; bomba de
infusdo de seringa; extensores e seringas descartaveis; coletor de lixo hospitalar; e
cilindros de oxigénio (CBMDF, 2023).

Vale registrar que, antigamente, a aeronave modelo Cessna 210 pertencente
ao CBMDF, diante de suas caracteristicas de tamanho, ndo estava de acordo com a
legislacdo que regia o transporte aeromédico, pois suas dimensdes de cabine
permitiam apenas o transporte de um paciente e um tripulante médico/enfermeiro

juntamente com equipamentos de suporte basico de vida (Silva, 2011).

Em seu estudo, Silva (2011) identificou que a configuracdo de cabine dos
avides Cessna 210 da corporagao atendia a realidade das missdes de transporte de
pacientes do 2° ESAV, porém, como transporte de enfermo estavel por via aérea, e

nao como transporte aeromédico. Ja para o outro modelo de avido que a Corporagao
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possuia, o Embraer Navajo, a configuragdo interna atendia aos requisitos da

legislagao brasileira em vigor.

Essas aeronaves citadas acima tiveram suas operacgdes finalizadas nos anos
de 2016 e 2017, sendo leiloadas em 2019, conforme processos SEI 00053-
00005261/2018-92 e SEI 00053-00046829/2019-14.

2.1.4 Parcerias institucionais e instrumentos formais

Como relatado anteriormente, varias unidades ja operam a aeronave Grand
Caravan. Podemos citar o Corpo de Bombeiros Militar de Minas Gerais (CBMMG), o
Corpo de Bombeiros Militar de Rondénia (CBMRO), o Corpo de Bombeiros Militar da
Paraiba (CBMPB) e o Corpo de Bombeiros Militar de Santa Catarina (CBMSC).

Além desses estados, outros realizam o transporte aeromédico com diferentes
modelos de avido, como o Corpo de Bombeiros Militar do Estado de Goias (CBMGO),

por meio do King Air C90, porém, ndo foram objetos de estudo do presente trabalho.

Diferentemente de algumas Corporagdes que utilizam apenas o modelo Grand
Caravan para os servigos aéreos de asa fixa, como no CBMMG, o CBMDF operara 4

modelos de avido simultaneamente, como demonstrado anteriormente na tabela 3.

A fim de verificar a situacdo em que se encontra o CBMDF referente a
quantidade de comandantes e copilotos de avidao para operar o Grand Caravan, foi
feito um levantamento da quantidade existente em cada Corporagao. Além disso,

foram levantadas também as horas voadas por més e a média de missdes realizadas.

Tabela 4 — Quantidade atual de pilotos por unidade externa ao CBMDF

Unidade aérea Quantidade de pilotos em Quantidade de pilotos
comando segundo em comando
CEMRO 4 8
CBMSC 2 5
CEMMG 5 5
CEMPB 3 7

Fonte: Carvalho, 2025.


https://sei.df.gov.br/sei/controlador.php?acao=arvore_visualizar&acao_origem=procedimento_visualizar&id_procedimento=6006248&infra_sistema=100000100&infra_unidade_atual=110001182&infra_hash=45dcc57531eae146f1406eaf0608c0936bf739e12e17289a063a1cbf0992a11b
https://sei.df.gov.br/sei/controlador.php?acao=arvore_visualizar&acao_origem=procedimento_visualizar&id_procedimento=6006248&infra_sistema=100000100&infra_unidade_atual=110001182&infra_hash=45dcc57531eae146f1406eaf0608c0936bf739e12e17289a063a1cbf0992a11b
https://sei.df.gov.br/sei/controlador.php?acao=arvore_visualizar&acao_origem=procedimento_visualizar&id_procedimento=27895678&infra_sistema=100000100&infra_unidade_atual=110001182&infra_hash=44e2d4fd6f0e32ee53ff309ca26e5ae66bb30dacbc6ce050f0cf9c4c34b9de8c
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Na tabela 4, podemos verificar a quantidade de comandantes e de copilotos.
Ja na tabela 5, pode-se verificar a média de horas voadas e a quantidade de missdes

mensais realizadas.

Tabela 5 — média operacional das unidades externas ao DF

o sre MO
CBMRO 100 10
CBMSC 90 -
CBMMG 70 -
CBMPB 35 -

Fonte: Carvalho, 2025.

Referente as parcerias entre 6rgaos estaduais, e até mesmo com 6érgaos da
Unido, para o fomento a aviacdo aeromédica, observa-se que o CBMMG realizou um
termo de cooperagao juntamente com um termo de descentralizagdo de crédito
orcamentario (TDCO) com a Secretaria de Estado de Saude visando o custeio do
suporte aéreo avangado de vida na execugao dos atendimentos aéreos de urgéncias
e emergéncias, entre eles, os transportes inter-hospitalares e o apoio em casos de
catastrofes (MG, 2021).

Outro exemplo € o CBMRO, o qual estabeleceu uma Portaria Conjunta e um
TDCO com a Secretaria de Estado de Saude (SESAU) visando o custeio das missdes
de transporte aeromédico, realizado através das aeronaves do Grupamento aéreo,

afetas aos atendimentos desenvolvidos pela SESAU (RO, 2024).

Neste sentido, a Secretaria de Seguranga Publica de Santa Catarina, por meio
do CBMSC, firmou com a Secretaria de Saude um termo de cooperagao técnica com
objetivo de descentralizagao de créditos orgamentarios para a realizagao do servigo
aéreo avancgado de vida, além do fornecimento de profissional, equipamentos e

materiais da area de saude para o desempenho das missdes (SC, 2016).

Nesta toada, a Secretaria de Estado de Seguranca e da Defesa Social da

Paraiba estabeleceu uma Portaria Conjunta com a Secretaria de Estado de Saude,
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por meio do CBMPB, visando o atendimento pré-hospitalar mével, na modalidade
suporte aéreo avangado de vida, bem como para o transporte de 6rgéaos, tecidos e
equipes de saude para a captagdo de 6rgaos nas 3 (trés) macrorregides de saude
paraibanas (PB, 2021).

No tocante as possibilidades de parcerias, o plano estratégico da Corporagao
estabelece, em seus objetivos estratégicos, a necessidade de parcerias institucionais,
além da possibilidade de captagao de recursos financeiros, conforme demonstrado
abaixo (CBMDF, 2025a):

TEMA ESTRATEGICO: Infraestrutura

OBJETIVO ESTRATEGICO &: Garantir a infraestrutura logistica de
suprimentos, de bens e servigos apropriados as atividades operacionais e
administrativas. [...]

5.4 Aprimorar a logistica do CBMDF por meio de processos eficientes de
compras, contratagdes e parcerias institucionais [...]

TEMA ESTRATEGICO: Inovacéo

OBJETIVO ESTRATEGICO 12: Aprimorar o relacionamento com
instituicdes para maximizar o valor agregado dos servicos do CBMDF
nas atuagdées em nivel nacional e internacional. [...]

12.4. Captar recursos para investimentos ou custeio no ambito da
Corporacao [...]

12.8. Fomentar parcerias institucionais [...]

(Destacou-se)

Para formalizacao de parcerias institucionais, o CBMDF conta com a Secéao de
Contratos e Convénios (SECON) da Diretoria de Contratagdes e Aquisigdes (DICOA),
que possui como competéncia, entre outras, a elaboracido de minutas de termos de
convénio, termos de parceria, termos de cooperagao técnica, contratos de repasse,

portarias conjuntas e outros ajustes (CBMDF, 2020a).

Existe a previsao legal, nos artigos 23 e 241 da Constituicado Federal, para que
a Unido, os estados, o Distrito Federal e os Municipios disciplinem, por meio de leis
complementares, os consorcios publicos e os convénios de cooperagao entre os entes
federados, autorizando a gestdo associada de servigos publicos, tendo em vista o

equilibrio do desenvolvimento e do bem-estar em ambito nacional (Brasil, 1988).

Assim, podemos citar 3 (trés) tipos de instrumentos formais para a gestao
associada de servigos publicos: portaria conjunta, termo de descentralizacdo de

crédito orcamentario e acordo de cooperacgao técnica.
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Portaria € o ato normativo interno pelo qual os responsaveis legais, no ambito
de sua competéncia material, estabelecem regras, baixam instrugdes para aplicagao
das leis ou tratam da organizagao e funcionamento de servigos de acordo com a sua
natureza administrativa. Quando realizada por dois ou mais 0Orgdos, com

competéncias estabelecidas em conjunto, torna-se uma portaria conjunta (MS, 2010).

A descentralizagdo de crédito orgamentario é regida em ambito nacional por
meio do termo de execugao descentralizada (TED). Este € o instrumento por meio do
qual a descentralizacdo de créditos entre 6rgdos e entidades integrantes dos
Orgcamentos Fiscal e da Seguridade Social da Unido € ajustada, com vistas a
execugao de programas, de projetos e de atividades, nos termos estabelecidos no

plano de trabalho e observada a classificagdo funcional programatica (Brasil, 2020).

O Termo de Descentralizagdo de Crédito Orcamentario (TDCO) é uma
nomenclatura muito utilizada por entes subnacionais e por algumas institui¢cdes,
enquanto na Administragao Publica Federal prevalece o TED, conforme as regras do
Decreto n°® 10.426/2020.

A descentralizagdo de créditos configura delegagdo de competéncia para a
unidade descentralizada promover a execugéo de programas, projetos ou atividades

previstas no orgcamento da unidade descentralizadora (Brasil, 2020).

No ambito do Distrito Federal, o Decreto n® 37.427, de 22 de junho de 2016,
estabelece que a execucdo orcamentaria e financeira da despesa podera processar-
se mediante descentralizagdo de créditos orcamentarios entre diferentes unidades
gestoras de 6rgao/unidade orgamentaria ou entre unidades gestoras de um mesmo
orgao/unidade, no ambito dos orgamentos fiscal e da seguridade social, com recursos
provenientes do Tesouro Distrital, observadas as seguintes situagdes (DF, 2016):

| — descentralizagdo externa: quando a movimentagdo do crédito
orgamentario ocorrer entre unidades gestoras de 6rgaos/unidades

orgcamentarias distintas, o processamento se dara por meio de Destaque de
Crédito; [...]

Ainda de acordo com o art. 7° deste mesmo decreto, a descentralizagdo externa
deve ser efetuada mediante Portaria Conjunta, firmada entre os érgaos concedente e

executante, sendo a Unidade Gestora Executante (UGE) responsavel por solicitar os
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recursos financeiros correspondentes, até o limite da dotacdo dos créditos
descentralizados, considerando, ainda, o cronograma mensal de desembolso

financeiro previsto para a Unidade Gestora Concedente (UGC).

O acordo de cooperagéao técnica (ACT) é um instrumento de cooperagao para
a execugdo de agdes de interesse reciproco e em regime de mutua colaboragao, a
titulo gratuito, sem transferéncia de recursos ou doacao de bens, no qual o objeto e
as condi¢des da cooperacgio sao ajustados de comum acordo entre as partes (Brasil,
2023).

O CBMDF, por meio do COMAV, ja possuiu, ou ainda possui, algumas parcerias

por meio de ACT ou Portaria Conjunta:

- Portaria Conjunta n° 01, de 26 de abril de 2019, entre o CBMDF, por meio do
GAVOP, e a Policia Civil do Distrito Federal (PCDF), por meio da Divisdo de
Operagdes Aéreas (DOA), que teve vigéncia até abril de 2024, a qual tratava de
estabelecimento de um regime de estreita cooperagdo mutua entre as partes, visando
uma parceria técnica para emprego de aeronaves, tripulagdo e aperfeicoamento

técnico profissional, a ser executado na atividade aérea do CBMDF e da PCDF

- Acordo de Cooperacao Técnica n.° 03/2024, de 15 de outubro de 2024, entre
CBMDF, por meio do GAVOP, e a Forga Aérea Brasileira (FAB), por meio da Academia
da Forca Aérea (AFA), com vigéncia até junho de 2029, que trata da realizacao de
acdes conjuntas entre os participes destinadas ao desenvolvimento de Programas de

Treinamentos Operacionais para pilotos de suas respectivas unidades aéreas.

- Acordo de Cooperagao Técnica n® 01/2025, de 14 de agosto de 2025, entre o
CBMDEF e o Instituto Brasileiro do Meio Ambiente e dos Recursos Naturais Renovaveis
(IBAMA), com prazo indeterminado, que trata de mutua colaboragdao entre os
participes, visando ao incremento das atividades aéreas realizadas pelo IBAMA [...]
disponibilizagdo de servidores pilotos, bem como de servidores operadores
aerotaticos, de aeronaves de asa rotativa do CBMDF, habilitando-os a operar as

aeronaves de asa rotativa que integrem a frota do Instituto.


https://www.sinj.df.gov.br/sinj/DetalhesDeNorma.aspx?id_norma=9ff6024db9e441278860c91c24185859
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2.2 Metodologia

Pode-se classificar a presente pesquisa como aplicada porque teve como
objetivo a aplicagéo de seus resultados no ambito do COMAV como consequéncia dos

conhecimentos obtidos.

Assim, foram verificadas as legislagdes atuais pertinentes ao servigo
aeromédico, os trabalhos ja realizados pelo CBMDF e as experiéncias de outros

orgaos que atuam nesta atividade e com a utilizagdo do avido Grand Caravan.

A pesquisa teve carater exploratério e descritivo, de acordo com os objetivos
especificos ja apresentados. Foi realizado o levantamento de literatura sobre a
aviagao aeromédica com uso de avides, principalmente nos 6rgaos de seguranca

publica e com a utilizacdo do avido Grand Caravan.

O levantamento documental foi realizado por meio de pesquisa em meios
eletronicos, principalmente os institucionais do CBMDF, da ANAC, do Ministério da
Saude e de outros 6rgaos estaduais e nacionais. Além disso, foram levantados
documentos existentes em outras instituicbes bombeiro militar acerca do tema, como
os instrumentos juridicos que concretizaram as parcerias institucionais entre os

diversos érgéaos.

Para a obtencdo de informagdes, foi realizada uma entrevista estruturada,
contendo 15 perguntas, apresentada indiretamente pelo autor por meio eletrénico e
enderegcada aos gestores das unidades aéreas Bombeiro Militar que ja operam o
servico aeromédico com o avido Grand Caravan. Foram elas: CBMMG, CBMRO,
CBMSC e CBMPB.

Foi realizada uma entrevista semiestruturada com o Comandante do COMAY,
contendo 16 perguntas e apresentada pessoalmente para obter informagdes acerca
dos possiveis problemas e das futuras possibilidades de uso apds a transferéncia

definitiva do avido para o CBMDF.

Além disso, foi aplicado um questionario contendo 14 perguntas aos militares
lotados no 2° ESAV (mecanicos aeronauticos, pilotos, operadores de solo e auxiliares
administrativos), aos pilotos de asa fixa que cumpriam escala de servigo e ndo eram

lotados na unidade e aos médicos e enfermeiros que cumpriam servico no COMAV, a
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fim de obter dados da percepc¢ao individual acerca da operacionalizacdo do Grand

Caravan.

Conforme dados obtidos por meio do sistema interno do 2° ESAV, foram
levantadas as informacdes de que a unidade possui em sua lotagdo um total de 6
oficiais (sendo 5 pilotos em formacéao e 1 oficial administrativo) e 19 pragas (sendo 7
mecanicos aeronauticos, 9 operadores de solo e 3 auxiliares administrativos). Além
de todos os citados, existiam mais 4 oficiais pilotos de avido ndo lotados na unidade

aérea que cumpriam escala de servico de asa fixa.

No ambito do COMAYV, cumpriam servigo de profissionais da saude um total 5

médicos e 3 enfermeiros da Corporagao.

Portanto, o universo delimitado foi composto por 37 militares do CBMDF que
atuavam diretamente nos servigos do 2° ESAV, por mais 1 militar que ocupa o cargo
principal de gestéao referente a aviagdo da Corporagao e por mais 4 representantes de

unidades aéreas bombeiro militar externas ao Distrito Federal.

Como amostra, responderam ao questionario 35 (trinta e cinco) militares, o que
correspondeu a 94,6% do universo; a entrevista interna, 1 (um) militar; e a entrevista

externa, 4 (quatro) representantes.

Nos resultados dos questionarios, devido as mesmas perguntas terem sido
feitas para grupos diferentes, as respostas marcadas como “nao se aplica” foram

desconsideradas e excluidas.
2.3 Resultados e discussao

Por meio do referencial teérico e da pesquisa documental foi possivel verificar
que o CBMDF ja realizou, até o ano de 2016, o transporte aeromédico com a utilizagéo
da aeronave Embraer Navajo. A Corporagdo também realizou o transporte de

pacientes, ndo caracterizado como aeromédico, com o avido Cessna 210, até 2017.

A aeronave Grand Caravan C208B EX do CBMDF, de matricula PS-CBD e
denominada internamente de Resgate 09, é valorizada por sua durabilidade,

confiabilidade e capacidade de operar em pistas curtas e ndo pavimentadas.
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Ela foi adquirida nova de fabrica por um valor total de R$ 30.855.567,45 e
incorporada em 16 de julho de 2025, com o objetivo de realizar atividades

multimissdes, entre elas, as aeromédicas.

A atividade aérea no CBMDF ¢é atribuicdo do COMAYV, por meio do 2° ESAV,
para a realizagdo dos servigos com avides. Como a aeronave ja foi comprada com o
kit aeromédico, havera a possibilidade de realizagdo de transporte inter-hospitalar,

tanto de pacientes adultos quanto de pediatricos e recém-nascidos.

Durante a pesquisa, foi possivel verificar in loco os equipamentos que

compdem a estrutura geral e médica da aeronave, como visto nas figuras 6 e 7.

Os transportes inter-hospitalares aeromédicos devem seguir as diretrizes
contidas na Portaria GM/MS n° 2.048/2002 e sao regulados também pelo CFM e pelo
COFEN. Por nao ser considerado um APH primario, esse tipo de transporte ndo é uma

atribuicdo, contida em legislagdo, do CBMDF.

A luz do RBAC 90 e das normativas do Ministério da Saude e do CFM, a
aeronave adquirida, juntamente com o kit aeromédico, suporta o transporte
aeromédico de pacientes de alto risco, pois atende aos requisitos minimos

estabelecidos, sendo considerada como uma ambulancia tipo E.

Essa operagao € caracterizada como de suporte avangado de vida, devendo
posSsuir em sua composi¢ao minima, como tripulacdo da equipe de saude, um meédico

e um enfermeiro, além do piloto em comando.

Como o transporte inter-hospitalar é atribuigao tipica dos 6rgaos de saude, sua
execugao por uma UAP demanda um arranjo interinstitucional e um fluxo regulado
com a Secretaria de Estado de Saude local para garantir legalidade, sustentabilidade

e continuidade do servigo.

Por meio das respostas do questionario aos militares envolvidos com a
atividade aérea do CBMDF, demonstrado no Apéndice A deste trabalho, todos séo a
favor da operacionalizagdo do avidao Grand Caravan e da sua utilizacdo para o

transporte aeromédico.
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Figura 8 — Resultado da pergunta 1 do questionario

Vocé é a favor do CBMDF operacionalizar o novo

aviao Grand Caravan?
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Fonte: O autor.

Figura 9 — Resultado da pergunta 7 do questionario

Vocé é a favor do CBMDF realizar atividades
aeromédicas?
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Fonte: O autor.

Em relagédo a quantidade de pilotos no CBMDF, no total de 10 (Tabela 1), esse
numero seria suficiente para iniciar as operagdes com a referida aeronave, pois 5
pilotos ja possuem mais de 500 horas de experiéncia de voo, requisito basico para

operar como piloto em comando.

Os outros 5 pilotos, que se encontram abaixo das 500 horas de experiéncia de

voo, poderiam atuar como piloto segundo em comando, ou seja, como copiloto.
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Porém, como a unidade possui outros 5 avides, totalizando 4 modelos
diferentes (2 Air Tractors, 2 PA-18, 1 King Air e 1 Grand Caravan), provavelmente
havera a necessidade de adaptacdo das escalas de servico, de formagao de novos
pilotos, de utilizacdo de pilotos externos, de acordos de cooperagao técnica ou de
outros meios a fim de que o Grand Caravan possua uma quantidade suficiente para
opera-la de forma ininterrupta, pois somente 40% dos atuais pilotos da Corporagao

tripularam as aeronaves nos meses de agosto e setembro de 2025.

Em comparagcao aos demais estados que operam o servigo aeromédico com o
Grand Caravan, o CBMDF esta, atualmente, dentro da média, que é de 9 a 10
pilotos/copilotos por unidade aérea, como verificado na tabela 4. Porém, apds a
conclusao da formagao basica dos 7 oficiais que se encontram no curso de PP-A, a
Corporacao tera um numero acima da média, passando a ter 5 comandantes e 12

copilotos (tabela 1).

Os resultados convergem com a percepcao do gestor entrevistado e com as
respostas dos questionarios internos que apontam o0s recursos humanos para
pilotagem como gargalo critico. Portanto, quanto a quantidade de pilotos para a
operacéo, 83,3% consideraram insuficiente, ou seja, necessitando de mais recursos

humanos ou formacgao de pilotos.
Figura 10 — Resultado da pergunta 6 do questionario

Em relacdao a quantidade de pilotos atuais, vocé
considera que ha um numero suficiente para
operar o novo avido em sua plenitude (24h por

dia, nos 7 dias da semana)?
16 50,0%
14

12 33,3%
10

10,0%
7 6,7%

H = -

1 - Muito 2 - Insuficiente 3 - Regular 4 - Boa 5 - Excelente
insuficiente

oON B O

Fonte: O autor.
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Conforme levantado e corroborado pelo Comandante do COMAV, a estrutura
fisica atual para comportar a nova aeronave é considerada, no minimo, insuficiente
por 82,3% dos envolvidos, necessitando de maior espago para comportar o avido,

como verificado na Figura 1.
Figura 11 — Resultado da pergunta 2 do questionario

Como vocé considera a infraestrutura atual do
hangar onde esta localizado o 22 ESAV para
comportar o novo aviao Grand Caravan do

CBMDF?
16 44,1%
()
14 38,2%
12
10
8
6 11,8%
2 0,0%
0 | ’
1 - Muito 2 - Insuficiente 3 - Regular 4 - Boa 5 - Excelente
insuficiente

Fonte: O autor.

Figura 13 — Resultado da pergunta 4 do questionario

Em relacao aos servicos de manuten¢ao, como
vocé considera o nivel de suporte atual para a
operacionalizacdao do Grand Caravan?
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Fonte: O autor.
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Quanto aos servicos de manutencao, 62,9% consideraram o suporte atual
como insuficiente. Em alinhamento com a opinido do comandante do COMAYV, isso se
deve provavelmente ao fato de a aeronave n&o possuir, atualmente, um contrato

vigente de manutencgé&o corretiva.

Ja quanto a equipe médica para composicao das tripulagdes, 65,5%
consideraram que existe uma quantidade insuficiente de médicos e 72,4%

consideraram uma quantidade insuficiente de enfermeiros.

Figura 14 — Resultado da pergunta 9 do questionario

Em relacdao a quantidade atual de médicos
disponiveis, vocé considera que hda um nimero
suficiente para tripular o novo aviao em sua
plenitude (24h por dia, nos 7 dias da semana)?
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Fonte: O autor.

Figura 15 — Resultado da pergunta 10 do questionario

Em relacao a quantidade atual de enfermeiros
disponiveis, vocé considera que ha um nimero
suficiente para tripular o novo avidao em sua
plenitude (24h por dia, nos 7 dias da semana)?
12 37,9%

34,5%
10

24,1%

3,4%
0,0%
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1 - Muito 2 - Insuficiente 3 - Regular 4 -Boa 5 - Excelente
insuficiente

Fonte: O autor.
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Vale destacar que a equipe médica se refere aos militares integrantes do
CBMDF, pois ainda ndo ha a previsao de fornecimento de pessoal da saude pela
SESDF ou pelo SAMU.

Neste sentido, ainda carece na Corporacdo de instrumento que norteie
internamente o servico aeromédico por parte das equipes médicas. Ainda nao ha

normativa que trate do assunto de transporte inter-hospitalar.

O que existe atualmente é a Portaria Conjunta n° 40/2018, que trata do servigo
de atendimento pré-hospitalar entre CBMDF e SESDF. Neste caso, o 6rgdo de saude
fornece a equipe médica para compor o efetivo da missdo por meio de médicos e

enfermeiros do SAMU.

Ao serem questionados subjetivamente quanto a percepgdo das maiores
dificuldades a serem encontradas para operacionalizacdo do servico aeromédico, em
resposta a pergunta 13 do questionario, os principais fatores abordados foram, nesta
ordem: insuficiéncia de pessoal, principalmente em relacdo a quantidade de pilotos;
falta de contrato de manutencéo para a aeronave; e deficiente espacgo fisico para

comportar todas as aeronaves.

Por fim, todos foram unanimes em considerar que parcerias com 0Orgaos
externos ao CBMDF sao importantes para a operacionalizacdo deste novo avido em

sua plenitude, ou seja, 24 horas por dia durante os 7 dias da semana.

Nesse quesito, os érgaos mais citados foram: o SAMU, a Secretaria de Saude,
o Ministério da Saude e outras corporag¢des que ja operam o servigo aeromédico. Em
quantidade menor foram citados: ANAC, IBAMA, ICMBIO, PCDF, PRF, FAB,
Ministério da Justica e instituicdes de ensino na area de saude médica.

Como exemplo, esses 6rgaos poderiam, por meio de um acordo de cooperagao
técnica, contribuir com o fornecimento de treinamento de equipes para operar o Grand
Caravan ou o servigo aeromédico, com o fornecimento de piloto em comando ou de

copiloto, e com a disponibilidade de equipamentos.

Ressalta-se que a concretizagdo de parcerias institucionais é de interesse

corporativo do CBMDF, conforme previsto no plano estratégico atual.
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Figura 17 — Resultado da pergunta 12 do questionario

Vocé considera que parcerias com outros orgaos,
externos ao CBMDF, sao importantes para a
operacionalizacao deste novo aviao do CBMDF

em sua plenitude?
40 100,0%
35
30
25
20
15
10

sim nao

Fonte: O autor.

Evidéncias dos Corpos de Bombeiros Militares dos estados de MG, RO, PB e
SC mostraram que a plena operacao aeromédica de asa fixa € viabilizada por acordos
de cooperacgao técnica, Portarias Conjuntas e TDCO com as Secretarias de Saude
e/ou Secretaria de Seguranca Publica estaduais, que aportam parcerias, custeio,

protocolo clinico, regulagao e fornecimento de pessoal de saude.

Esses arranjos permitiram integracdo de equipes, compartilhamento de
protocolos e financiamento continuo do suporte avangado, reduzindo a exposicao a

descontinuidade dos servigos.

Cabe destacar que cada estado possui um modelo de operacionalizagéo dos
avides para o transporte aeromédico. Os estados da Paraiba e de Santa Catarina
realizam esses transportes por meio de um Grand Caravan alugado de empresa aérea

privada.

Nestes casos, as missdes aeromédicas s&o repassadas e reguladas pela
Secretaria de Saude local. O custo operacional da hora de voo informado ficou na

média de R$ 9.637,50. Nao foi detalhada a composigéo deste valor.

Ja em Minas Gerais, a aeronave foi comprada pela Secretaria de Saude
estadual, tendo o CBMMG como o operador do avido. A Corporagao fornece a

estrutura logistica e operacional, como hangaragem, tripulagdo (piloto, copiloto,
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operador aerotatico e alguns médicos e enfermeiros) e servigos administrativos,
enquanto a Secretaria de Saude financia os custos e determina as missdes que seréao

realizadas. O custo operacional da h/v informado foi de R$ 3.658,40 no ano de 2023.

E em Rondbnia, a aeronave pertence ao CBMRO e, em parceria com a SESAU,
realiza missdes aeromédicas dentro e fora do estado. O custo da h/v atual gira em
torno de R$ 4.500,00. Porém, quando a aeronave estava mais nova, em 2020, a média
da h/v chegou a custar R$ 3.000,00, considerando principalmente combustivel,
manutencdo, capacitacdes e diarias da tripulacao. Assim, para um periodo 5 anos, a
média do custo da h/v no CBMRO foi de R$ 3.750,00.

Tendo em vista a realidade do CBMDF ser mais préoxima das Corporagoes de
Rondénia e de Minas Gerais, podemos estimar um custo operacional por hora de voo,
por meio de uma média aritmética entre as informacdes repassadas por essas

instituicdes que ja possuem série historica de gastos, de cerca de R$ 3.704,20.

Este valor contemplaria os custos com a aquisicdo de combustivel querosene
de aviagao (QAV), com a manutengao da aeronave (servigos, pegas € insumos), com
a capacitagao da tripulagao (pilotos, médicos, enfermeiros, operadores aerotaticos e
mecanicos aeronauticos) e com o pagamento de diarias do pessoal envolvido na

missdo aeromeédica designada.

Para uma parceria institucional com os 6rgaos de saude, como ja ocorre nos 4
(quatro) citados estados através dos Corpos de Bombeiros Militares, o meio mais
adequado seria a realizagdo de um acordo de cooperagao técnica, com uma portaria
conjunta em paralelo a um termo de descentralizagdo de crédito orgamentario,
conforme o Decreto Distrital n°® 37.427/2016, a fim de que as atividades aeromédicas,

com a utilizagao do avidao do CBMDF, fossem custeadas pelo 6rgao local de saude.

Em uma situacao hipotética, em que o representante do 6rgao de saude local
solicitasse a realizacdo de um transporte aeromédico ao CBMDF, provavelmente este
pedido seria atendido, devido a cultura organizacional, além de ja possuir estrutura
para iniciar as operagdes dessa natureza. Porém, provavelmente nao haveria repasse

de recursos financeiros ao CBMDF, pois ndo ha previsao formal para isso ainda.
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Na opinido da maior parte dos membros que atuam no COMAV (60,1%), a

Corporacéo ira disponibilizar recursos financeiros suficientes para as operagoes.
Figura 18 — Resultado da pergunta 11 do questionario

Vocé considera que havera verba disponivel da
Corporacao suficiente para operacionalizar o
novo aviao durante todo o ano (combustivel,

manutencao, capacitacoes, etc)?
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Fonte: O autor.

Porém, futuramente o CBMDF podera ndo conseguir arcar com as despesas
para manter o avidao operacional devido ao volume das demandas aeromédicas, como

reportado na entrevista com o comandante do COMAV.

Nesse sentido, foi feito um questionamento ao setor de planejamento geral da
Corporacéao no tocante ao custeio das despesas com o novo aviao, considerando um
total de 40 h/v mensais e um custo de R$ 3.700,00 por h/v.

Foi respondido pelo chefe do Estado Maior Geral (EMG), por meio do Processo
SEl 00053-00110021/2025-38, que o CBMDF tera orcamento para custear as
despesas com o avidao Grand Caravan, porém, como esse custo anual estimado
representa parcela significativa das dotagbes orgamentarias, poderia limitar a

execucgao de outras agdes planejadas.

Ainda, foi informado embora a parceria seja financeiramente vantajosa, os
futuros acordos devem considerar a compatibilidade entre o volume de missdes
solicitadas e a capacidade operacional do Grand Caravan, garantindo a

sustentabilidade orgamentaria e a continuidade das operagées do CBMDF.
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Assim, podemos entender que sera dada a devida prioridade para a
operacionalizagao do avidao Grand Caravan pelo setor de planejamento da instituicao,
porém, podendo deixar de serem executados outros projetos, como os relacionados
as demais aeronaves do COMAV. Portanto, reforga-se a importancia da realizagcédo de
parceria institucional com repasse de recursos financeiros para a continuidade dos

transportes aeromeédicos.

Esse tipo de parceria poderia ser realizado diretamente pela Corporagao
Bombeiro Militar com a Secretaria de Saude, como ocorre no CBMMG e no CBMRO,
ou por intermédio da Secretaria de Seguranga Publica local, como ocorre no CBMSC
e no CBMPB.

Uma desvantagem para o CBMDF verificada com a parceria com o 6rgao de
saude seria a dependéncia em realizar transportes designados por ele em detrimento
das operagdes designadas pelo Comando da Corporagédo. Por exemplo, existindo
duas solicitagdes de transporte com finalidades diferentes para a mesma data e
horario (transporte de tropa do CBMDF e transporte aeromédico pela SESDF), qual

teria a prioridade?

Essas questdbes poderiam ser definidas previamente por meio do

estabelecimento de um instrumento juridico formal entre as partes.

A média de horas de voo mensais e de missdes realizadas foi demonstrada na
tabela 5 e ha bastante variagcdo de padrao entre as instituicbes externas ao CBMDF.
Verifica-se que as Corporagdes realizam em média, por missdo, um total de: 1.3 h/v
(CBMMG); 3.6 h/v (CBMSC); 5 h/v (CBMPB); 10 h/v (CBMRO).

Isso significa que o volume de ocorréncia € maior em MG, porém, os
deslocamentos sdo mais curtos, enquanto o volume em RO é menor, porém 0s
deslocamentos sdo mais longos, sendo a maior parte das missdes destinada ao

transporte aeromédico.

Verificou-se que nem todas as Corporacdes operam a aeronave em sua
plenitude. O CBMPB e o CBMRO operam em regime de 24h, todos os dias da
semana. J& o CBMSC e o CBMMG operam no periodo diurno por 11h corridas,

geralmente das 8h as 19h.
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Quando necessario, de forma eventual e para finalizacdo das missdes ja
iniciadas, podem ser realizadas operagdes noturnas. A maior parte das restricoes esta
na indisponibilidade de equipe (pilotos e equipe médica) e na restricao de operagdes

noturnas em muitos aerédromos do Brasil.

Para o inicio das operacdes no CBMDF, considerando que ainda ndo ha dados
internos suficientes acerca da demanda para o uso da aeronave, um bom numero
para se alocar numa futura parceria seria de 40 (quarenta) horas de voo mensais para
custeio pela SESDF em atividades aeromédicas, sendo cerca de 8 missdes com
duracao média de 5 h/v cada. Esse numero se aproxima do apresentado pelo CBMPB,

que possui a menor quantidade de voos entre os pesquisados.

Com as operagbes em andamento e o levantamento estatistico por meio de

indicadores, esse numero devera ser reanalisado para adequar-se a realidade local.

Para a implantacdo do servico aeromédico, foram levantadas as principais
dificuldades e necessidades operacionais iniciais encontradas nas 4 (quatro)

Corporagdes que ja operam o mesmo modelo de avido, conforme tabela 6.

Tabela 6 — Principais dificuldades e necessidades operacionais para iniciar o servigo

Possuir um efetivo minimo de 8 pilotos (4 comandantes e 4 copilotos), equipes
meédicas disponiveis, despachante na central de regulagao de leitos, definicao
do escopo da operagédo, conscientizagao das possibilidades de utilizagao do
CBMMG avido, existéncia de fonte de recursos financeiro. A formagao de piloto evita a
sobrecarga dos pilotos atuais a fim de ndo reduzir a seguranga das operagoes.
Necessidade de treinamentos continuos e criagdo de POPs e SOPs do novo

aviao.

CBMSC Falta de efetivo para operar por 24h todos os dias (pilotos e equipes médicas).
Necessidade de adaptagao de treinamentos e SOPs.

CBMPB Manter os contratos de manuteng¢ao, de combustivel, de seguro e de locagao
do avido em dia. Alocagdo de efetivo para a nova unidade aérea.

Falta de piloto experiente na maquina. Planejar a manutencgdo tipo overhaul

CBMRO ou compra de um outro motor para o aviao. Adaptagao dos pilotos ao full glass

cockpit para pilotagem.

Fonte: O autor.
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Todas as UAP pesquisadas possuem parceria com a Secretaria de Estado de
Saude ou com o SAMU local. As fontes de recursos financeiros para o servigo
aeromédico se originam principalmente dos termos de descentralizagao de recursos

orcamentarios do 6rgao de saude local.

Nos estados de Minas Gerais e Rondbnia, cerca de 75% das missdes
desempenhadas pelo avido Grand Caravan é de transporte aeromédico. Na Paraiba
e em Santa Catarina n&o foi reportado o percentual da utilizagdo neste tipo de servigo,
porém, como no CBMPB e no CBMSC as aeronaves sao alugadas praticamente para
este fim, entende-se que as atividades aeromédicas compdem a maior parte das

designacgdes de voo.

Como tendéncia do modelo de operagao nas instituicbes Bombeiro Militar que
atuam com a aeronave Grand Caravan, o CBMDF muito provavelmente realizara,

como principal tipo de missao e em maior quantidade, o transporte aeromédico.

Tabela 7 — Principais missoes realizadas na unidade aérea

Apoio logistico em desastres, transporte de equipes especializadas, de
vacinas, de orgaos vitais e equipe de transplante, de insumos estratégicos e
CBMMG | missdes de interesse publico. Em relagdo ao servico aeromédico:
transferéncias inter-hospitalares, com destaque para os neonatais, remocao

de grande queimado e casos de alta complexidade para centros de referéncia.

CBMSC Transporte de material, 6rgéos e pessoal. Aeromédico: principalmente recém-
nascido e gestante.

CBMPB | Servico aeromédico em geral e transporte de 6rgaos.

Atividades aeromédicas: pacientes com indicacdo de UTI no interior do
CBMRO Estado, recém-nascido com necessidade de UTI neonatal, transporte de
pacientes para tratamento em outros estados que ndo podem ser

transportados de linha aérea.

Fonte: O autor.

Importante salientar que cada estado possuiu uma forma de instrumentalizar
juridicamente as parcerias, devendo o CBMDF adequar-se as normativas locais,

podendo utilizar os termos ja desenvolvidos nestes estados como modelo.
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Para tanto, os meios a serem utilizados pelo CBMDF seriam o acordo de
cooperagao técnica, o Termo de Descentralizacdo de Crédito Orgamentario (TDCO) e

a Portaria Conjunta, todos em conjunto.

Por fim, devem constar nos termos as clausulas contendo as atribuigcdes de
cada 6rgado, a vigéncia, as responsabilidades e outros, bem como um plano de
trabalho que detalhe os valores, as destinagbes e os cronogramas de execugao
financeira, vinculado a descentralizacdo de créditos orcamentarios a ser
operacionalizada por meio de uma Portaria Conjunta, conforme modelo previsto no

Decreto Distrital n°® 37.427/2016, que trata da descentralizacédo de crédito no DF.

3 CONSIDERAGOES FINAIS

A literatura aponta vantagem do servigo de transporte aeromédico em cenarios
de longa distancia e necessidade de tempo-resposta reduzido, notadamente para
pacientes criticos e neonatais, reforcando a justificativa para a aquisicao e

operacionalizagao do Grand Caravan do CBMDF.

O Plano Estratégico 2025-2030 determina fomentar parcerias institucionais
para melhorar a infraestrutura logistica e a inovagao, além de possibilitar a captagéo
de recursos financeiros no ambito da Corporagao, o que corrobora com o tema do
presente estudo e legitima a priorizagdo do estabelecimento de um pacote juridico-

operacional com a SESDF e com outros érgéaos.

As experiéncias de outros estados que realizam este tipo de servigo com o
avidao do mesmo modelo sinalizam a necessidade de parceria com os 6rgaos locais

de saude para manutengéao financeira das operagdes.

O principal instrumento formal seria o TDCO firmado com a SESDF, contendo
um plano de trabalho e operacionalizado por uma Portaria Conjunta conforme modelo
contido no Decreto Distrital n°® 37.427/2016, prevendo o repasse de recursos

financeiros ao CBMDF para realizacdo de transportes aeromédicos.
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Outro possivel instrumento seria o ACT com a propria SESDF a fim de haver a
previsdo de fornecimento de equipe de saude capacitada (médicos e enfermeiros),
para tripular o avido, por meio do SAMU local, além do treinamento das equipes de

saude do CBMDF que tripulardo a aeronave.

A concretizagdo de tais instrumentos formais seria realizada pelo setor
responsavel pelos Contratos da Corporacao, a DICOA. Tais arranjos preservariam a
competéncia do érgédo de saude no transporte aeromédico inter-hospitalar e daria

previsibilidade financeira e operacional ao CBMDF.

Um planejamento de manutengédo da aeronave e de aumento no numero de
pilotos, médicos e enfermeiros disponiveis tornam-se fatores de sustentabilidade da
parceria, pois o CBMDF necessitara manter-se em condicbes de atender as

demandas solicitadas pela SESDF.

Os resultados indicam que o CBMDF ja possui condigbes minimas para iniciar
0 servico aeromédico (aeronave homologada, kit aeromédico, pilotos treinados e
equipe médica presente), mas a capacidade instalada para oferecer o servico
continuo depende de arranjos interinstitucionais que supram custeio, regulagao

clinica, pessoal de saude, manutengcao da aeronave e capacidade financeira.

Além da realizacao de parcerias, ha a necessidade de adaptacdes internas
para as operagdes, como a elaboracdo de procedimentos operacionais padrdes

(POPs e SOPs) e normatizagdes acerca do servigco de transporte aeromédico.

Como limitacdo do trabalho, a pesquisa baseou-se em questionarios e
entrevistas de percepcgdes, 0s quais sdo suscetiveis a vieses, e em exemplos de
outros estados com contextos préprios, pois ainda ndo ha séries histéricas para
verificagao da demanda por atendimentos aeromédicos no DF, por equipe médica e
por detalhamento dos custos reais da hora de voo do avido Grand Caravan do
CBMDF.

Para um proximo estudo, recomenda-se verificar a possibilidade de parceria
com outros 6rgaos citados nos questionarios e entrevistas, como a ANAC, a FAB, a
PCDF, a PRF e outros Corpos de Bombeiros Militares que ja atuam com o mesmo

modelo de avido ou realizam o transporte aeromédico.
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A formalizacdo de um ACT com os citados 6rgaos poderia potencializar o uso
da aeronave no que tange o fornecimento de pilotos em comando ao CBMDF, de
copilotos, de operadores aerotaticos, de hangaragem, de treinamentos, de

compartilhamento de equipamentos entre outros.

Ainda, é de suma importancia a elaboracéo de indicadores para monitoramento
das atividades com o novo avidao, como a quantidade de demandas nao atendidas, a
porcentagem de atendimento das solicitagdes, a quantidade objetiva de pedidos, o
custo real da operagao por hora de voo, a especificacdo da natureza do atendimento

e os desfechos clinicos.

Conclui-se que a operacao de transporte aeromédico de asa fixa com o Grand
Caravan EX do CBMDF é tecnicamente viavel e, com a formalizagdo de parcerias
institucionais, principalmente com a SESDF, sera gerada sustentabilidade financeira
a Corporacéao e garantira a legalidade do servigo, alinhando-se ao Plano Estratégico

e otimizando o beneficio social do investimento a populagao.
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APENDICE A - Questionario contendo perguntas acerca da percepgio do

servigco com o aviao Grand Caravan do CBMDF
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Este formulario destina-se a coleta de dados acerca da percepc¢ao individual dos militares da
unidade aérea do CBMDF (lotados no 2° ESAYV, pilotos de avido, médicos e enfermeiros do
COMAV) sobre a percepgao geral acerca da operacionalizagéo do novo aviao Grand Caravan;
As respostas subsidiardo as pesquisas para o trabalho de conclusdo de curso (CAEO) do
Ten-Cel. QOBM/Comb. Guimaraes; As ultimas duas perguntas subjetivas sao opcionais;

Nenhum respondedor sera identificado, pois as respostas sao sigilosas.

1. Vocé é a favor do CBMDF operacionalizar o novo avidao Grand Caravan?

2. Como vocé considera a infraestrutura atual do hangar onde esta localizado 0 2° ESAV para
comportar o novo aviao Grand Caravan do CBMDF?

3. Em relagao a operagao de apoio em solo, como vocé considera o seu nivel de preparagao
para atuagcao com o novo aviao?

4. Em relagao aos servigos de manutengao, como vocé considera o nivel de suporte atual
para operacionalizagdo do Grand Caravan?

5. Em relacdo a pilotagem, como vocé considera o seu nivel de treinamento para a chegada
do novo aviao?

6. Em relacdo a quantidade de pilotos atuais, vocé considera que ha um numero suficiente
para operar o novo aviao em sua plenitude (24h por dia, nos 7 dias da semana)?

7. Vocé é a favor do CBMDF realizar atividades aeromédicas?

8. Em relacéo as operacgdes aeromeédicas, como vocé considera o seu nivel de preparagao
para tripular o avido Grand Caravan?

9. Em relagdo a quantidade atual de médicos disponiveis, vocé considera que ha um numero
suficiente para tripular o novo avido em sua plenitude (24h por dia, nos 7 dias da semana)?
10. Em relagédo a quantidade atual de enfermeiros disponiveis, vocé considera que ha um
numero suficiente para tripular o novo avido em sua plenitude (24h por dia, nos 7 dias da
semana)?

11. Vocé considera que havera verba disponivel da Corporacdo suficiente para
operacionalizar o novo avido durante todo o ano (combustivel, manutencéo, capacitacdes,
etc)?

12. Vocé considera que parcerias com outros 6rgaos, externos ao CBMDF, sao importantes
para a operacionalizacao deste novo aviao do CBMDF em sua plenitude?

13. Em sua percepcao, quais serdo as maiores dificuldades para a operacionalizacdo do
Grand Caravan para o servigo aeromédico na Corporagao?

14. Na sua opinido, com qual 6rgao a unidade aérea deveria realizar parceria institucional

para otimizagdo dos servigos com o Grand Caravan?
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APENDICE B - Entrevista com representantes das unidades aéreas Bombeiro
Militar externas ao CBMDF
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Essa entrevista destina-se a coleta de dados acerca da operagao ja realizada com o avido
Grand Caravan da unidade aérea externa ao CBMDF. As respostas subsidiarao as pesquisas
para o trabalho de conclusédo de curso (CAEO) do Ten-Cel. QOBM/Comb. Guimarées; O nome
do respondedor ndo sera identificado no trabalho. Somente sera identificada a fungao.

1. Fungao na unidade aérea do responsavel pelo preenchimento desta entrevista. Qual a
unidade aérea do respondedor?

2. Atualmente, vossa unidade consegue operar o avido Grand Caravan de forma plena (24h
por dia, nos 7 dias da semana)?

3. Caso nao, como funciona a operacgao/disponibilidade do avido normalmente?

4. Quais o0s principais aspectos Vossa Senhoria considera importantes para a
operacionalizagao de forma plena do avido Grand Caravan para as missoées institucionais?
5. Quanto a disponibilidade orgamentaria, vossa Corporagao disponibiliza verba suficiente
para a operacionalizagdo plena do avido durante todo o ano (combustivel, manutencao,
capacitagdes, etc)?

6. Caso nao, existe alguma forma de captagao de recursos, externos a Corporagao, utilizados
para a operacgao do aviao?

7. Na vossa perspectiva, quais sdo as principais vantagens operacionais identificadas com o
uso do Grand Caravan em missoes institucionais?

8. Quais os tipos de missdes gerais sédo realizados com mais frequéncia? E em relacao as
atividades aeromédicas, quais tipos de missdes sao realizadas com mais frequéncia?

9. Na vossa avaliagdo, quais foram os maiores desafios enfrentados na implantagao e na
continuidade do emprego do Grand Caravan em atividades aeromédicas?

10. Quais as principais adaptag¢des organizacionais foram necessarias para operacionalizar o
Grand Caravan em vossa unidade aérea?

11. Vossa senhoria considera que parcerias institucionais, com 6érgaos externos, sao
fundamentais para a operacionalizacdo do avido Grand Caravan, de forma geral? Se sim,
quais parcerias Vossa unidade aérea possui atualmente?

12. E quais as parcerias Vossa senhoria considera importante para viabilizar as operacdes
aeromédicas?

13. Vossa Senhoria teria interesse em realizar algum tipo de parceria institucional com o
CBMDF, em relagao a operacionalizagdo do Grand Caravan? Sem sim, na sua percepg¢ao,
como o CBMDF poderia contribuir com Vossa Corporacdo e como vossa unidade aérea
poderia contribuir com o CBMDF?

14. Vossa Senhoria poderia me disponibilizar informagdes acerca do custo por hora de voo
para operacionalizar o avidao Grand Caravan de Vossa unidade aérea?

15. Vossa Senhoria deseja acrescentar algo que considere importante acerca dos assuntos

tratados nesta entrevista?
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Essa entrevista destina-se a coleta de dados acerca da opinido de comando da unidade aérea
do CBMDF (COMAYV) sobre operacionalizacdao do novo avido Grand Caravan EX; As
respostas subsidiardo as pesquisas para o trabalho de concluséo de curso (CAEO) do Ten-
Cel. QOBM/Comb. Guimaraes; O nome do respondedor ndo sera identificado no trabalho.
Somente sera identificada a fungao.

1. Fungdo no COMAYV do responsavel pelo preenchimento desta entrevista

2. Como Vossa Senhoria avalia a atual capacidade da unidade aérea para operar o novo aviao
Grand Caravan, em relagdo aos aspectos de infraestrutura do hangar?

3. E em relagao aos atuais servigos de manutencao?

4. E em relagao a operagao de apoio em solo?

5. E em relagao a capacitacao e quantidade atual de pilotos de avido disponiveis?

6. E em relagao a capacitacao e quantidade atual de médicos e enfermeiros disponiveis?

7. Quanto a disponibilidade orgamentaria do CBMDF, o senhor considera que havera verba
suficiente para a operacionalizagdo plena do avido durante todo o ano (combustivel,
manutencgao, capacitacdes, etc)?

8. Na vossa perspectiva, quais sdo as principais vantagens operacionais com o uso do Grand
Caravan em missoes institucionais?

9. O senhor é favoravel a operagdo aeromédica com o Grand Caravan? Se sim, quais tipos
de missbes aeromédicas o senhor considera que a unidade aérea operara com mais
frequéncia?

10. Vossa Senhoria considera que a atual estrutura organizacional da unidade aérea permite
a operagao continua em sua plenitude de missées aeromédicas com o Grand Caravan?

11. Quais adaptagdes organizacionais foram ou serdo necessarias para operacionalizar o
Grand Caravan em sua plenitude (24h por dia, nos 7 dias da semana)?

12. O senhor considera que parcerias institucionais, com 6érgaos externos ao CBMDF, sao
fundamentais para a operacionalizagao plena do novo aviao? Se sim, quais parcerias o senhor
considera importantes para viabilizar as operagbes, de forma geral?

13. E quais parcerias 0 senhor considera importante para viabilizar as operacbes aeromédicas?
14. Na vossa avaliagdo, quais serdo os maiores desafios enfrentados na implantagdo e na
continuidade do emprego do Grand Caravan em atividades aeromédicas?

15. Ha experiéncias de outras instituicbes que poderiam servir de modelo para o CBMDF? Se
sim, quais e por qué?

16. Vossa Senhoria deseja acrescentar algo que considere importante acerca dos assuntos

tratados nesta entrevista?



