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COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE DO CEARA
ATA DA 6* REUNIAO ORDINARIA DO ANO 2011

Aos vinte e sete dias do més de maio de dois mil e onze, no Auditorio Valdir Arcoverde, da
Secretaria de Saude do Estado do Ceara, em Fortaleza, realizou-se a sexta Reunido Ordinaria de
dois mil e onze da Comissio Intergestores Bipartite do Sistema Unico Saude do Ceara, com a
presenca dos seguintes membros: Representando a SESA, os Titulares: Raimundo José Arruda
Bastos, Secretario da Saude, Presidente da CIB/CE; Vera Maria Camara Coelho, Coordenadora de
Politicas e Atencao a Saude; Lilian Alves Amorim Beltrao, Coordenadora de Regulagdo, Controle,
Avalia¢ao e Auditoria; José¢ Policarpo Araujo Barbosa, Coordenador das Regionais de Satude e
Mariano de Aratjo Martins, Chefe de Gabinete; as suplentes Regina Célia de Alencar Ribeiro, da
CORAC; Ana Paula Girdo Lessa, Ouvidora da SESA. Representado os Municipios, os
Secretarios Municipais de Saude, Titulares da CIB/CE: Wilames Freire Ribeiro, de Morada
Nova, Presidente do COSEMS e Vice-Presidente da CIB/CE; Carlos Hilton Albuquerque Soares,
de Sobral; Rodrigo de Oliveira Tedfilo, de Paracuru; José¢ Liberlando Alves Albuquerque de
Mauriti e as suplentes Tereza Cristina Mota de Sousa Alves de Acopiara e Maria do Carmo Xavier
de Queiroz, de Iracema. Presentes outros Secretarios Municipais de Saude, Técnicos responsaveis
por Coordenadorias e Nucleos da SESA, Orientadores de Células Regionais da SESA, outros
profissionais das Secretarias Municipais de Saide ¢ do COSEMS; e ainda pela Universidade
Federal do Ceard, os senhores Luis Roberto de Oliveira, Sulivan Mota, Raquel Rolim, Glauber
Gean e Andréa Soares, e demais pessoas interessadas, com registro em listas de presenca. A
Assembleia foi aberta pela Coordenadora da COPAS e Secretaria Executiva da CIB/CE, Vera
Coelho, que cumprimentou os presentes e iniciou os trabalhos propondo a exclusdao do Item 1.1.
Exposicio sobre o Gerenciador de Ambiente Laboratorial — GAL. Sistema de Informacio
que possibilita a agilizacdo dos resultados laboratoriais, objetivando o fortalecimento de sua
implementacdo nos municipios, a pedido do Sr, Ricardo Carvalho que ndo pode comparecer para
fazer a explanagao do assunto. Passou a palavra ao presidente do COSEMS, Dr. Wilames para que
o mesmo apresentasse os informes do COSEMS. 1° Informe: Wilames informou sobre a
realizacdo do XXVII Congresso Nacional das Secretarias Municipais de Satde e VII Congresso
Brasileiro de Satde, Cultura de Paz e Nao Violéncia, a se realizar no periodo de 9 a 12 de julho de
2011 em Brasilia, e propds que a SESA custeasse as despesas com a ida dos vice-presidentes das
CIB/MR, com recursos federais alocados as CRES para apoio aos Colegiados Regionais. Vera
esclareceu sobre os empecilhos para a realizagdo das referidas despesas com pessoas nao
pertencentes ao quadro de servidores do estado, mas sugeriu ao Colegiado que aprovasse a
emissdo de uma Resolucdo aprovando o repasse do Fundo Estadual de Satde para o Fundo de
Satde do Municipio do qual o representante do COSEMS ¢ secretdrio, e assim, o municipio
poderia realizar as despesas com a referida viagem. A CIB/CE acatou a proposta e autorizou a
emissdo da Resolucdo autorizando o repasse do valor das despesas referentes ao pacote de viagem.
Vera prosseguiu com demais os informes que se encontram registrados no final desta Ata. Passou
para a 2% parte da pauta, iniciando pelo Item 2.1. Pactuaciio dos critérios de distribuicio dos
recursos de incentivo das Especificidades Regionais. Informou que o valor do incentivo havia
sido atualizado pela Portaria GM n° 581 de 28 de mar¢o de 2011 e apresentou os critérios
adotados na distribui¢do do ano anterior, ou seja: a) Municipios com populagdo < 100 mil
habitantes (estimativa IBGE 2009); b) Municipios com Indice de Desenvolvimento Municipal de
2008 < 40,7 (IPECE - Margo 2010); ¢) Municipios com Média de Cobertura de Satide da Familia
> 70%, 2010, excluidos 03 meses de menor cobertura (Dados do DAB/MS 2010). A representagao
municipal concordou com os critérios, mas propds a aprovacao de duas excegdes, como segue: 1°)
Nao aplicar o critério a: "Municipios com populacdo menor do que 100 (cem) mil habitantes,
conforme estimativa do IBGE para a populagao de 2009", para os que ja recebiam o incentivo em
2010, no caso: Brejo Santo, Cedro, Guaramiranga, Icapui, Itaitinga e Sio Goncalo do
Amarante; 2°) Sobre o critério de "Cobertura na Estratégia Satde da Familia igual ou maior do
que 70% (setenta por cento), calculada a partir da exclusdo dos trés meses com os mais baixos
indices, e efetuacdo da média aritmética dos nove meses que apresentaram as melhores coberturas
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do referido exercicio, (Fonte de Verificagao: DAB/ MS)", propuseram que os municipios que nao
alcancaram este critério, mas ja vinham recebendo o incentivo fossem beneficiados durante 6
meses € que, findo tal periodo, esses municipios deverdo estd com a cobertura minima de 70%,
para dar continuidade ao recebimento do incentivo; A Plenaria do Colegiado Bipartite acatou a
proposta acima, e determinou que fosse divulgada no Anexo da Resolugdo, a relacdo dos
municipios contemplados, os respectivos valores do Incentivo e os critérios pactuados. Item 2.2.
Assisténcia Farmacéutica - A) Projeto de Projeto de Estruturaciao e Organizacao da
Assisténcia Farmacéutica Basica da Secretaria de Saiide do Estado do Ceara; Emilia técnica
da COASF apresentou o projeto referente a utilizacdo do valor de 15% (quinze por cento) da soma
dos valores financeiros estaduais e municipais, da contrapartida da ASFAB, conforme estabelece a
Portaria GM/MS N° 4.217/GM/MS de 28 de dezembro de 2010, que aprova as normas de
execucdo do componente bésico da Assisténcia Farmacéutica na Atencdo Basica. Apds a
apreciacdo da proposta a CIB/CE acordou que os referidos recursos poderdo ser utilizados em
outras atividades da Assisténcia Farmacéutica Bdasica para Organizagdo e Estruturagdo da
Assisténcia Farmacéutica, da seguinte forma: eAquisi¢do de Veiculos para transporte de
medicamentos para Unidades Basicas de Satde da Familia e Motos com reboque para transportar
pequenos volumes de medicamentos); ®Aquisi¢io de Equipamentos para Audio e Video
(Televisao, antena parabdlica e DVD para promog¢ao de educagdo continuada); e @Construcdo de
espaco fisico destinado ao armazenamento de medicamentos. A Bipartite aprovou o projeto
conforme apresentado pela COASF/SESA. B) Discussdo sobre as Féormulas Alimentares na
Atencdo_ Secunddria - Emilia prosseguiu informando que a Camara Técnica d Assisténcia
Farmacéutica teria se reunido e acordara em retirar do elenco dos medicamentos da Atencdo
Especializada, aprovado pela Resolugdo n° 302/2010, os itens: 16. Férmula alimentar & base de
soja; 17. Formula alimentar a base de proteina hidrolisada e 19. Férmula alimentar a base de
aminoacidos. Colocou a decisdo para a plenaria propondo a elaboragdo da Resolugdo da CIB/CE
aprovando a alteragdo do referido elenco. Alex, do Nucleo de Urgéncia e Emergéncia da SESA,
ex-secretario de satde de Fortaleza, lamentou o episodio e atribuiu o ocorrido como consequéncia
da falta de informagdes sobre o custo dos medicamentos quando da pactuacdo do elenco de
medicamentos especializados, sugerindo que a Camara Técnica seja composta nao sé de
farmacéuticos, mas também de Secretdrios municipais ja que eles ¢ que compram o0s
medicamentos e sentem o peso da despesa. Afirmou ainda que o Estado, que antes adquiria as
formulas em questdo, passou a encaminhar pacientes para Fortaleza e estes ndo eram atendidos
porque o municipio ndo havia aderido a pactuacdo da compra centralizada de medicamentos
especializados. Emilia concorda que a inclusdo do item teria sido um erro e que € preciso retomar
a organizacdo e estabelecer critérios para a Assisténcia Farmacéutica na Atencdo secundaria em
questdo. Respondendo questionamento do Alex sobre a necessidade de ter mais Secretarios
Municipais na Camara Técnica, informa que os Secretarios de Saude, integrantes da Camara
Técnica da Assisténcia Farmacéutica nunca comparecem as reunides do grupo. Policarpo entende
que a pactuagdo dos alimentos fora um erro, mas que este estava sendo sanado com a proposta da
COASF e seria lamentavel se a politica da Atengdo Secundaria se extinguisse em fun¢do dos
custos desses itens agora retirados. Olimpia, de Aratuba entende que deve haver uma revisao
também dos demais medicamentos da atengdo especializada e propde que eles também fiquem sob
a responsabilidade do Estado e questiona a obrigagdo da existéncia de farmacéutico nos
municipios, mas ndo ¢ exigido para as CRES, ficando os pacientes na dependéncia da rede
estadual para receber o medicamento de alto custo. Wilames diz que o COSEMS concorda com a
retirada das férmulas alimentares, afirmando que os técnicos da COASF sdo as cabegas pensantes
e que o COSEMS sempre acata as propostas elaboradas para a assisténcia farmacéutica. Disse que
em Morada Nova foram identificados dois pacientes com prescri¢do dessas formas alimentares as
quais custariam R$ 65.000,00 por ano o que representa toda a média complexidade do municipio.
Diz que considerou a pactuagdo uma “pegadinha”, ja que na ocasido ndo tinha sido feito o impacto
financeiro ¢ propde que a referida pactuagdo seja desfeita e que o Estado assuma a aquisi¢ao
desses medicamentos, vez que os municipios ndo tém recursos financeiros para compra-los.
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Afirma ainda que vai rever a composicao da Camara Técnica da Assisténcia Farmacéutica. Vera
com a palavra, diz que a proposta do elenco havia sido discutida em Camara Técnica e que apenas
Fortaleza ndo havia concordado, mas que o assunto fora discutido em CIB/CE onde todos
acordaram e pactuaram o elenco em questdo. Disse que pode ter havido o desconhecimento dos
valores de aquisicdo desses alimentos e que isso se constituira num erro de todos. Mas dizer que
houve pegadinha ¢ uma forte acusacdo, pois a Equipe da COASF ¢ formada por técnicos
competentes, interessados e¢ acima de tudo muito éticos. Mariano considera importante a
discussdo numa Camara Técnica publica com a participagdo do COSEMS e do Estado para se
chegar a um consenso onde o paciente nao seja prejudicado, nem fique sendo jogado de um lado
para outro para conseguir o medicamento. Alex disse que essa politica foi um avanco, mas merece
um exame mais profundo para garantir a dispensagdo dos medicamentos aos pacientes que
necessitarem dos mesmos. Arruda ao tomar conhecimento da discussdo observou que o assunto
tinha sido objeto de estudo na Camara Técnica e discutida e aprovada no ambito da Comissao
Intergestores Bipartite. Entretanto o Estado iria fazer um reestudo desses itens, respeitando, no
entanto, a existéncia da politica da Aten¢ao Secundaria na area da Assisténcia Farmacéutica, e
propos que o assunto fosse rediscutido na proxima reunido desse Colegiado. Sem outras
manifestagoes, a CIB/CE acatou a proposta de excluir do elenco dos medicamentos da Atengao
Especializada, os itens: 16. Férmula alimentar a base de soja; 17. Férmula alimentar a base de
proteina hidrolisada e 19. Formula alimentar & base de aminoacidos. O Colegiado também
decidiu que a Camara Técnica da Assisténcia Farmacéutica se reunisse para rever o elenco da
Atencao Especializada, com exame profundo dos medicamentos de uso continuo, preocupando-se
com a garantia da manutencdo e acompanhamento dos pacientes que ja estdo em tratamento. E
definiu que o assunto fosse incluido na pauta da proxima reunido da CIB/CE. Item 2.3.
Universidade Federal do Ceara — UFC: - A) Apreciacio da decisio da UFC, através do
Nucleo de Tecnologia e Educacdo a Distincia em Saude, sobre publicacio do aditivo ao
edital do curso de Especializacio em Saide da Familia, retirando a exigéncia da atuacio do
candidato nas Equipes de Satide da Familia, como requisito para inscricio no referido curso;
Antes de entrar na discussdo do tema da pauta Luiz Roberto/Coordenador NUTEDS falou sobre
UNASUS e Telessaude esclarecendo a diferenca e caracteristicas entre os dois programas,
destacando que o Programa Nacional de Telessaude tem por objetivo prover servicos de satde por
meio de NTIC, que iniciou em 09 estados brasileiros estando ja na 3* Fase — expansao e cujo foco
continua sendo a Atengdo Basica. Disse que no Ceard o Programa ¢ coordenado pelo Nucleo de
Tecnologia e Educacao a Distancia em Saude - NUTEDS/UFC e que suas atividades comegaram
com a Telecardiologia, que ¢ o carro chefe do programa, mas que hoje trabalha com 12
especialidades enfatizando o foco na Atengdo Basica. Informou que o Telessaude tem hoje 102
pontos instalados com 99 em funcionamento em 12 areas. Diz no entanto que o programa so
funcionara se houver o envolvimento dos gestores municipais. Por isso pede o apoio do Estado
para o projeto de expansdo que envolve a ado¢do das seguintes providéncias: 1. Organizar o
Comité de Gestores Estaduais; 2. Universalizar o Telessatde no Estado; 3. Incluir municipios na
telecardiologia; 4. Rever a questdo do recurso de R$ 50.000,00 cujo repasse nao foi efetivado pelo
municipio de Fortaleza; 5. Ampliar e universalizar a telecardiologia e iniciar a telepediatria. Em
seguida fez o relato sobre a questdo das inscri¢des para o Curso de Especializagdo em Satude da
Familia, e justificou a formalizacdo de um aditivo ao edital de inscrigdes que exigia a vinculagao
do candidato a Estratégia da Satide da Familia argumentando que tal exigéncia esvaziaria a
concorréncia as vagas prejudicando sobremaneira a realizacdo do curso. Argumentou que tal
exigéncia ndo tinha tanta coeréncia ja que o candidato vinculado ao PSF poderia fazer o curso e
depois se desvincular do Programa, assim como o ndo integrante do Programa poderia se capacitar
e depois vir a atuar numa das equipes do PSF. Entdo com base nessas premissas a direcdo da
Universidade Federal do Ceard - UFC decidira retirar o referido requisito do Edital através de
aditivo aquele instrumento de convocacdo, e que a repercussdo da medida provocara uma larga
adesdo de candidatos ao curso. Diante das argumentagdes do orador a CIB/CE acatou a decisao da
Reitoria da UFC em publicar aditivo ao Edital de convocagdo ao Curso de Especializacio em
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Saude da Familia, coordenado pelo Nucleo de Tecnologia e Educacao a Distancia em Saude, da
UFC, retirando a exigéncia de documento emitido pelo gestor municipal declarando que o
candidato atua na Estratégia da Saude da Familia no 4mbito do Sistema Unico de Satide. Sobre as
reivindicagdes de apoio do Estado ao Telessaide, o Secretario de Saude Arruda Bastos
demonstrou sensibilidade as solicitagdes expostas pelo Dr. Luiz Roberto e garantiu que tomaria as
providéncias imediatas para a composicdo do Comité Gestor Estadual do Telessaude e que iria
levar ao Comité Executivo da SESA a proposta de retirar do teto de Fortaleza, a quantia de R$
50.000,00, correspondente ao valor do repasse acordado pela CIB/CE através da Resolucdao n°
101/2009, para o referido Programa. A CIB/CE acatou a decisao de apoio ao Telessaude colocada
pelo gestor estadual. Wilames reforcou a importancia do Programa para os municipios,
principalmente os de pequeno porte, e defendeu a necessidade do repasse dos equipamentos para
os municipios. Item 2.4. Politica para Hospitais de Pequeno Porte — HPP - A - Situacfo atual
dos Termos de Adesao e processos de pagamentos 2011; Vera expoe através de slides a Politica
para Hospitais de Pequeno Porte, mostrando inicialmente a base legal que fundamenta a Politica,
ou seja, a Portaria GM/MS n° 1.044/2004 que institui a Politica para os HPP, a Portaria SAS/MS
n® 287/2004 que define o financiamento do valor leito para esses hospitais; a Portaria SAS/MS n°
94/2005 que regulamenta o fluxo operacional; e a Portaria SAS/MS n° 852/2005 que adequa a
operacionalizacdo da Politica Nacional para os Hospitais de Pequeno Porte. Em seguida cita os
critérios de adesdo definidos pela Politica, e informa que de acordo com a Portaria SAS/MS n°
287/2004, para a Assisténcia Hospitalar, o valor mensal por leito é de R$ 1.473,00, sendo que o
valor global mensal ndo podera ser inferior ao valor de R$ 10.000,00 e que para a Assisténcia
Ambulatorial, os procedimentos sdo remunerados de conformidade com a programagao.
Acrescentou que os recursos necessarios a cobertura do impacto financeiro da proposta serdo
divididos igualmente entre o0 MS e a SES, tendo como base o faturamento de 2003, e que os 50%
do Impacto do Tesouro Estadual, anual é de R$ 3.573.121,44 para os 64 hospitais com adesdo, dos
quais, 63 sdo Publicos e 01 Filantropico. Em seguida apresentou a situagdo de pagamento das
parcelas de responsabilidade do Estado com recursos do Tesouro Estadual para 2011: Parcelas
pagas (jan/mar) a 09 hospitais; Parcelas pagas (jan/fev) a 01 hospital; Parcelas pagas (jan/mai) a
01 hospital; Parcelas empenhadas (jan/mar) para 03 hospitais; Parcelas empenhadas (jan/abr) para
01 hospital; Aguardando solicitagdo de parcela de 08 hospitais; Aguardando publicacdo do
Convénio de 05 hospitais; Aguardando assinatura do Termo de Adesdo de 09 hospitais;
aguardando assinatura do PT de 06 hospitais; Pendéncias de 2010 (restos a pagar) de 20 hospitais;
01 hospital fechado (Abaiara). Concluiu, esclarecendo que as informagdes acima foram
apresentadas para dar conhecimento ao COSEMS, por solicitacdo deste, sobre a situagdo dos HPP
do Ceard, ndo demandando naquele momento nenhuma decisdo. B - Inclusdo dos HPP no custeio
do Fundo Estadual de Média Complexidade. - Rodrigo, representante do COSEMS, apresentou
proposta de financiamento para os HPP e os Hospitais Intermediarios discutida na XXXIII
Reunido Ampliada do COSEMS, constituida das seguintes proposi¢des: 1*: Repasse fundo a fundo
efetivo (desburocratizado); 2*: Inclusdo dos HPP e Hospitais Intermediarios no Fundo Estadual de
Média Complexidade; 3* Instituir um GT para estabelecer mecanismos de avaliagdo especifica
para os HPP e Hospitais Intermediarios; 4*: Estimular a realizacdo de estudo de custos para
elaboracdo de proposta tripartite de financiamento; 6*: Apresentagdo, apreciacdo e pactuacdo de
alternativas assistenciais. Alex colocou a sua opinido quanto a Politica de HPP, criticando a
decisdao do MS de estabelecer metas baseadas em niimero de leitos e percentual de internacdo da
populacdo, vez que o custo desses hospitais estd mais relacionado com plantdo de profissionais.
Defende o financiamento do HPP com valor fixo partilhado pelas trés esferas repasse sem
vinculagdo a produgdo, baseado em estimativa de custos e comprometimento de algumas metas.
Propde que se faca uma revisdo nessa politica com vistas a garantir seriedade na execu¢do da
mesma tanto pelo MS quanto pelos municipios. Arruda propde que se avalie os hospitais para se
rever o aumento ou ndo do recurso. Lilian concorda em se fazer uma revisdo da Politica,
principalmente em relagdo ao Plano de Trabalho definido pelo MS, que entende ser impossivel de
ser cumprido com os recursos estabelecidos, que hoje correspondem a R$ 48,00 a diaria de um
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leito. Mas enquanto o municipio permanecer na politica tem-se que cobrar de acordo com o PT.
Sugere rever o Plano e fazé-lo diferente do pactuado na adesdo. Rodrigo concorda com a Lilian e
entende que se deve qualificar a politica visando também a entrada de outros municipios a
Politica. Vera deve fazer um féorum com os 64 municipios. H4 municipios que receberam o
incentivo para implantar os leitos e nunca o fizeram, mas continuam recebendo o recurso.
Informou que os 13 municipios que receberam equipamentos para o parto PPP ndo estdo
realizando os partos. Fica com o compromisso de rever a politica ndo s6 em relagdo ao parto, mas
de outras formas de atencdo. Rodrigo o Estado encaminha os nomes para Item 2.5. Alteracio na
rede Estadual de Atencdo Oncoldgica na Alta Complexidade com a mudanca da habilitacio
do Hospital das Clinicas de UNACON para CACON. Lilian apresentou a solicitacdo da
direcdo do Hospital Universitario Walter Cantidio - HUWC referente a mudanga da habilitagdo
desse estabelecimento, de Unidade de Assisténcia em Alta Complexidade em Oncologia -
UNACON, para Centro de Alta Complexidade em Oncologia — CACON, na Rede Estadual de
Atengdo Oncologica, na Alta Complexidade, considerando a aquisicdo de um equipamento de
radioterapia. Lilian propds que o pleito fosse aprovado, ndo obstante houvesse no MS uma
proposta de habilitagdo do HGF como CACON, mas considerando a importancia de se ter um
CACON publico no Estado. A proposta foi aprovada pela CIB/CE, ainda sem homologacdo do
Ministério da Satde, ficando, portanto ao cargo deste decidir se ficam os dois ou ndo na condi¢do
de CACON. A CIB/CE acatou a proposta e autorizou a emissdo da Resolugdo aprovando a
habilitacgdo do HUWC como CACON. Item 2.6. Pagamentos Administrativos: Lilian
apresentou os pedidos de autorizacdo de pagamento administrativo, tendo a plenaria da CIB/CE,
apos ouvir explicagdo dos motivos e justificativa do pleito, autorizado: 1°) o Secretario de Satude
de Missao Velha a pagar a Associacdo Pestalozzi de Missao Velha, estabelecimento de natureza
privada, entidade beneficente sem fins lucrativos, localizado no municipio de Missdo Velha, o
valor total de R$ 2.170,48 (dois mil, cento e setenta reais ¢ quarenta e oito centavos), com
recursos disponiveis no Fundo Municipal de Satude, para quitar débito referente aos servigos de
fisioterapia realizados no periodo de abril a novembro de 2010, por tratar-se do Unico servigo
credenciado ao SUS no municipio. 2°) o gestor estadual repassar, ao Fundo Municipal de Satude de
Acopiara, o valor total de R$ 60.257,72 (sessenta mil, duzentos e cinquenta ¢ sete reais e setenta e
dois centavos), para quitar débito referente as internagdes hospitalares, realizadas nos meses de
julho e agosto de 2010 no Hospital Geral Suzana Gurgel do Vale, com recursos disponiveis no
Fundo Estadual da Saude; 3°) o gestor de Fortaleza a pagar ao Instituto do Cancer do Ceara -
ICC, com recursos do Fundo Municipal de Satde, no valor de R$ 15.678,00 (quinze mil,
seiscentos e setenta e oito reais), por procedimentos quimioterapicos realizados em julho de 2009
e ndo pagos na sua totalidade por falta de orcamento na FPO; 4°) o Secretario da Satde do Estado
do Ceara realizar o Pagamento Administrativo no valor de R$ 53.897,79 (cinqiienta e trés mil,
oitocentos € noventa e sete reais e setenta e nove centavos) em favor da Sociedade de Assisténcia
e Proteciio a Infancia de Fortaleza - SOPAI, referente ao atendimento de pacientes no pronto
atendimento, com consultas e exames de laboratdrio com recursos disponiveis no Fundo Estadual
da Satde. Item 2.7. Solicitacio de Credenciamentos de Equipes na Estratégia Saude da
Familia. Vera apresentou os seguintes pleitos da Estratégia da Satde da Familia, os quais foram
aprovados pela CIB/CE: Acréscimo de 1 ACS para o municipio de Parambu que passa a ter 81
ACS. Credenciamento de Equipes de Satide Bucal: 1 (uma) para Quixeré na Modalidade I, que
fica 6 ESB nessa modalidade e uma para Maracanau na modalidade II. Item 2.8. Projeto para
aquisicdo de equipamentos e material permanente para unidade da satide do municipio de
Monsenhor Tabosa, e Groairas. A CIB acatou as propostas dos municipios de Groairas e
Monsenhor Tabosa para aquisi¢do de equipamentos para a unidade hospitalar e unidades bésicas
com recursos federais, conforme estabelece a Portaria n°® 2.178/2009 do Ministério da Satde.
INFORMES 3.1. Portaria GM N°. 1.148, de 17 de maio de 2011 — Credencia o municipio de
Ipueiras a receber o incentivo as agdes de Satide Bucal, na modalidade 1, no ambito da Estratégia
Saude da Familia. 3.2. Portaria GM N°. 1.172, de 19 de maio de 2011 - Estabelece recursos no
montante de R$ 677.720,00, a ser incorporado ao Limite Financeiro da Média e Alta
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Complexidade Ambulatorial e Hospitalar (MAC) dos Municipios sob Gestao Municipal: Abaiara
(R$ 37.840,00), Alto Santo (R$ 8.600,00), Aracati (R$ 760,00), Araripe (R$ 8.960,00), Barbalha
(R$ 10.480,00), Brejo Santo (R$ 26.200,00), Camocim (R$ 3.440,00), Carnaubal (R$ 10.560,00),
Cedro (R$ 6.160,00), Eusébio (R$ 30.880,00), Fortaleza (R$ 251.600,00), Ibiapina (R$ 6.320,00),
Ipu (R$ 240,00), Itaitinga (R$ 2.400,00), Itatira (R$ 3.280,00), Jati (R$ 29.720,00), Juazeiro do
Norte (R$ 21.480,00), Mauriti (R$ 7.520,00), Milagres (R$ 1.320,00), Mulungu (R$ 7.200,00),
Penaforte (R$ 30.080,00), Porteiras (R$ 14.240,00), Potiretama (R$ 8.360,00), Sao Gongalo do
Amarante (R$ 20.000,00), Senador Pompeu (R$ 23.760,00), Sobral (R$ 17.400,00), Tabuleiro do
Norte (R$ 7.200,00), Taua (R$ 13.920,00) e os Municipios com CEO sob Gestao Estadual:
Baturité (R$ 27.240,00), Russas (R$ 24.680,00), Ubajara (R$ 15.880,00), para implementagao de
Laboratérios Regionais de Préteses Dentarias (LRPD). 3.3. PORTARIA GM N°. 1.206, DE 26
DE MAIO DE 2011 - Suspende a transferéncia de incentivos financeiros referente ao nimero de
equipes de Saude da Familia, de equipes Saude Bucal ¢ de Agentes Comunitarios de Saude, da
competéncia financeira abril de 2011, dos Municipios de Canindé (1 ESF e 3 ACS), Crato (1 ESF
e 4 ACS), Hidrolandia (1 ESF e 10 ACS), Ibiapina (1 ESB1), Jardim (1 ESF, 1 ESB1 e 8 ACS),
Maracanat (1 ESF, 1 ESB1 e 4 ACS), Mauriti (1 ESF, 1 ESB1 e 5 ACS), Missao Velha (1 ESF, 1
ESB1 e 5 ACS), Paramoti (1 ESF, 1 ESB1 ¢ 4 ACS), Pereiro (2 ESB1), Sdo Benedito (1 ESF ¢ 7
ACS), Tamboril (2 ESB1) e Taua (1 ESF, 1 ESBI E 8 ACS), que apresentaram duplicidade no
cadastro de profissionais no (SCNES). Nada mais havendo a tratar a Assembléia foi encerrada
tendo eu, Célia Fonseca, lavrado a presente Ata que vai assinada pelos membros da Comissdo
Intergestores Bipartite que compareceram. Fortaleza, aos vinte e sete dias do més de maio de dois
mil e onze.




