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COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE
ATA DA 12 REUNIAO ORDINARIA DO ANO 2008

Aos dezoito dias do més de janeiro de dois mil e oito, na sala de reunido do Conselho
Estadual de Salde, da Secretaria de Salde do Estado do Ceard, realizou-se a primeira Reuni&o
Ordinéria de dois mil e oito da Comisséo Intergestores Bipartite da Salide do Ceara, com a
presenca dos seguintes membros: Representando a SESA, Raimundo José Arruda Bastos,
Secretario Executivo, Vera Maria Camara Coélho, Coordenadora de Politicas e Atencéo a
Salde, Lilian Alves Amorim Beltrdo, Coordenadora de Regulagdo, Controle e Avaliagdo e
Auditoria, Cicera Borges Machado, Supervisora do Nucleo de Informacdo e Anadlise em
Salde; Regina Célia Alencar Ribeiro, Supervisora do Nucleo de Auditoria e Nagela dos Reis
Nordes, Técnica da Coordenadoria de Células Regionais de Salde. Pela representacdo dos
municipios, os Secreté&rios Municipais de Salde: José Policarpo de Araljo Barbosa, de
Umirim, Presidente do COSSEMS; Nizete Tavares Alves, do Crato; Rogério Teixeira Cunha,
de Trairi; Josete Maheiro Tavares, de Guaiuba; e o Coordenador de Politicas de Salde da
SMS de Fortaleza, Alexandre José Mont’ Alverne. Como Convidados, compareceram outros
Secretarios Municipais de Salde, Técnicos responsaveis por Coordenadorias e Nucleos da
SESA, Orientadores de Células Regionais de Salde, Técnicos das Secretarias Municipais de
Salde e do COSSEMS, a Consultora da Fundacdo Cearense de Pesguisa e Cultura, Dra
Rosemeire Grigio Ribeiro e outras pessoas interessadas, com assinatura em lista de presenca.
Dra. Vera registrou a presenca de duas técnicas de Angola, Dra. Catarina e Dra. Isabel que
vieram ao Ceara conhecer a organizacdo da Atencdo Priméria do Estado. Dra. Vera Coelho,
na condicdo de Secretaria Executiva, iniciou os trabalhos propondo, para as préximas
reunides, a implantagdo da regra de marcacdo do tempo de exposi¢ao e de participacdo nos
debates, assim como a limitagdo do nimero de pessoas a se manifestarem na plenéria, com
vistas a racionalizar 0 uso do tempo e qualificar as discussdes. Em seguida passou a palavra
a0 Presidente do COSSEMS que pediu para acrescentar a pauta os seguintes Informes, os
quais passaram a apresentar. 1°. Mudancas na Representacdo do Componente Municipal.
Dr. Policarpo informou as seguintes alteraces na representacdo do componente municipal na
CIB/CE, em funcéo da saida do Dr. Prata e do Dr. Arnaldo, respectivamente, das Secretarias
de Salde de Massapé e Sobral: Dra.Valéria Maria Viana Lima, Secreté&ria de Salde de
Mulungu, assume a posi¢cao de titular na representacdo de municipios de pequeno porte.
Como titular da representacéo dos municipios de grande porte assume a entdo suplente, Dra.
Nizete Tavares Alves, Secreté&ria de Salde de Crato, ficando como suplente, o novo
Secretario de Salde de Sobral, Dr. Carlos Hilton Albuquerque Soares. Apés a
comunicacdo dessas mudancas, Dr. Arnaldo agradeceu ao Colegiado e as pessoas da SESA e
da Secretaria da CIB que 0 apoiaram durante o periodo de sua investidura no Colegiado.
Falou da importancia da CIB para o SUS, e afirmou gque a sua presenca nesse forum foi
significativa para a luta contra as iniquidades e dificuldades do municipio e da Macrorregido
de Sobral. Falou também sobre a nomeagdo do Dr. Carlos Hilton como gestor da Saude de
Sobral, afirmando que o mesmo tem capacidade técnica e politica para estar a frente daquela
Secretaria e acredita que ndo havera descontinuidade no processo de gestdo do Sistema de
Salde daquele municipio. Dra. Vera agradeceu ao Dr. Arnaldo pela sua participacdo e
importante contribuicdo nos trabalhos realizados pela CIB/CE, distinguindo a atuagéo do
mesmo, pela qualificacdo profissional que possui e pelo grande conhecimento que detém
sobre 0 Sistema Unico de Satide, e o convidou a comparecer sempre que possivel as reunides
do Colegiado. Dr. Policarpo acolheu e apresentou o Secretério de Saude de Sobral, Dr.
Carlos Hilton, e ofereceu o apoio do COSSEM S na administracdo da salide do municipio e na
luta pela melhoria da salde naquela regido. Dr. Carlos Hilton agradeceu a receptividade e
disse que pretendia estar sempre presente e atuante nas reunides do Colegiado. Dr. Policarpo,
com a palavra, pediu o empenho do Estado para agilizar o repasse dos recursos adicionais
destinados as Cirurgias Eletivas e a compra dos equipamentos dos Complexos Reguladores
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que ficara sob a responsabilidade da SESA. 2°. Planos de Investimento. Dr. Policarpo fez
um relato sobre as Ultimas noticias da situacdo dos Projetos de Investimento, criticando a
atitude da direcdo do Ministério da Salde em relacdo a forma de escolha de projetos sem
respeitar a decisdo acordada na CIB, que tanto se empenhou em estabelecer critérios e eleger
prioridades para o melhor uso dos recursos do Fundo Nacional de Salde, e que a SESA e o
COSSEMSS desconhecem quais projetos foram eleitos e qual o valor empenhado para o Cearéa.
Dra. Vera propde colocar em pauta da proxima CIB, matéria relacionada as solicitacbes de
DeclaracOes de aprovacgdo dos projetos. Dra. Lilian prosseguiu com os demais informes. 3°.
Portaria SAS N.° 708 de 27 de dezembro de 2007 — Estabelece cronograma de envio das
bases de dados do SIA, SIHD, SCNES e CIH, no ano de 2008 (republicada), altera as datas
antes estabelecidas para a remessa das bases de dados dos referidos sistemas de informacéo.
Chamou atencdo para a importancia do cumprimento dos prazos vez que o Ministério ndo
aceita que a SESA transmita os dados dos municipios. 4°. Portaria SAS N°. 709 de 27 de
dezembro de 2007 — Estabelece que o0 BPA — Boletim de Producdo Ambulatorial passe a ser
constituido de duas formas de entrada de dados de producédo: | — BPA consolidado e Il — BPA
individualizado. 5°. Portaria SAS N°. 2 de 3 de janeiro de 2008 — Adequa, no SCNES, a
funcionalidade M ovimento/Exportacdo de base de dados cadastrais que gerara o Protocolo de
Exportacdo com Certiddo Negativa, com informagfes dos estabel ecimentos que ndo tiveram
alteragbes cadastrais em cada competéncia. 6°. Portaria GM N°. 24 de 10 de janeiro de
2008 — Inclui no Sistema de Comunicacdo de Internacdo Hospitalar - CIH, codigos para
registrar os procedimentos que ndo tém correspondéncia na Tabela do SUS. 7°. Portaria
GM/MS N° 49 de 15 de janeiro de 2008 — Prorroga até 30 de junho de 2008 o prazo para
adequacdo das equipes de Internagdo Domiciliar. 8°. Descredenciamento do Hospital S&o
Miguel, no_ municipio de Crato. Dra. Nizete, gestora da SMS do Crato esclarece sobre 0
descredenciamento do Hospital Sdo Miguel, informando sobre a falta de interesse da direcéo
do estabelecimento em atender ao SUS e da impossibilidade de pagar os servicos realizados,
em face da condicdo de inadimpléncia em que se encontra 0 hospital perante os 6rgéos de
arrecadacdo. Afirmou que ja havia se articulado com outros prestadores para garantir a
realizacdo dos procedimentos de otorrinolaringologia e que o dinheiro estaria guardado
esperando a regularizacdo da situacdo do municipio, para proceder ao pagamento dos débitos
anteriores. Concluidos os informes passaram a parte das Deliberac6es/ Pactuacfes: Item 1.
Projeto de Implantacdo da Terapia Comunitdria na Rede de Assisténcia & Saude.
Dra.Rosemeire Grigio Ribeiro, consultora da Fundagdo Cearense de Pesquisa e Cultura -
FUNCAP, conduziu o assunto, mostrando o conceito da Terapia Comunitaria e o processo de
insercéo dessa metodologia na atencdo priméria da assisténcia do SUS. Informou que o Brasil
ja tem 30 polos formados, com 11.500 terapeutas treinados, 575 mil rodas de TC, 8.625.000
atendimentos e que a atuacdo do projeto esta voltada para as &reas de Atencdo Basica, Salde
Mental, Humanizacdo do SUS e Atencédo Hospitalar. Disse que o Projeto prevé aformacédo de
10.000 Técnicos Comunitérios no pais em 15 grupos de municipios que se adequem aos
critérios, tais como, a cobertura de PSF acima de 70% e a proximidade com o pdlo. Informou
que o Ceard foi contemplado com duas turmas, sendo uma no pélo de Fortaleza e outra no
polo de Sobral, e que a aceitacdo do Projeto se dara por adesdo, dado a exigéncia de
contrapartida. Informou ainda que a proposta de financiamento é da ordem de R$
2.383.407.83 (dois milhdes, trezentos e oitenta e trés mil, quatrocentos e sete reais e oitenta e
trés centavos) e que ja obteve parecer favoravel do municipio. Dra. Nizete questionou a nao
inclusdo dos municipios que estdo fora do entorno de Fortaleza e Sobral. Dra. Rosemeire
disse que se 0 municipio atender aos critérios e 0 gestor assumir o co-financiamento do
projeto ndo havera problema para a inclusdo do mesmo no projeto. Sem mais manifestacdes a
CIB/CE decidiu acatar a proposta apresentada pela Fundagdo Cearense de Pesquisa e Cultura
para aimplantacéo do Projeto de Terapia Comunitaria na Rede de Assisténcia a Saude do
SUS, e aguardar a publicacdo da Portaria do Ministério da Salude regulamentando a matéria
para divulgacdo aos municipios cearenses e consequiente adesdo dos mesmos a prética de
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atendimento no Sistema Unico de Saide. Item 1.2. Dificuldades na Implantacdo do
Programa Telessaude do Ceard. O assunto foi retirado de pauta para inclusdo na proxima

reunido com a presenca da coordenacéo do Projeto Telessalde do Ceara. Item 1.3. Inclusdo
do Municipio de Acarad no Programa “Saude Mais Perto de VVocé”. Dra. Vera colocou

para a plenaria, o pleito do municipio de Acaral, para inclusdo do mesmo no Programa de
Fortalecimento da Atencdo Secundéria e Terciaria do Ceard, por ser municipio polo e sede da
Microrregido de Salde da qual faz parte, conforme consta no PDR do Ceara. Foi esclarecido
gue atualmente o municipio de Cruz recebia o beneficio financeiro, anteriormente
denominado Programa “ Sallde Mais Perto de Vocé’ ja que o Hospital Municipal assumia as
condicdes de hospital pdlo, no entanto, Acarall quer reassumir as responsabilidades e
prerrogativas de municipio polo, com a aprovagdo da CIB/MR. Sem discussdo a CIB/CE
aprovou: a) A reintegracdo do municipio de Acaral as fungbes de sede e pdlo da
Microrregido de Salde, conforme desenho do Plano Diretor de Regionaizacdo, e a sua
respectiva inclusio na Politica Estadual de Incentivo aos Hospitais Polos do Sistema Unico de
Salde; b) A exclusdo do Hospital Municipal Dona Maria Muniz, do municipio de Cruz, do
programa de incentivo financeiro da Politica acima citada, e da condicdo de hospital pélo do
Sistema Unico de Salide do Cearad. O gestor de Cruz fez algumas ponderagBes sobre essa
decisdo e propbs a inclusdo do Hospital Municipal Dona Maria Muniz, daquele municipio, na
condi¢do de hospital intermediario, com direito a receber incentivo de 40% da produgéo
concedido aos demais hospitais que incorporam essa mesma condicdo. O presidente do
COSSEMS se manifestou favoravel ao pleito e dirigindo-se ao Secretério Executivo da SESA
propds que o incentivo financeiro fosse retirado dos recursos adicionais destinados as
cirurgias eletivas. Com a anuéncia da diregdo da SESA, a Plenaria da CIB/CE acatou a
classificacdo do Hospital de Cruz, como hospital intermediario da rede publica do Ceard, e
aprovou a alocacdo de recursos federais, de Média e Alta Complexidade, no limite financeiro
do municipio de Cruz, no valor mensal de R$ 12.705,00 (doze mil, setecentos e cinco reais),
destinado ao Hospital Municipal Dona Maria Muniz. Em virtude disso, a Resolugéo da
CIB/CE N°. 191/2007, ficara aterada, com a inclusdo do Hospital Municipal Dona Maria
Muniz, do municipio de Cruz, no item 4.1 do seu Anexo. Item 1.4. Distribuicdo de
Equipamentos_do Plano_de Investimentos da Vigilancia em Saude. O supervisor do

Nucleo de Controle de Vetores, Dr. Marcelo, apresentou a seguinte proposta de distribuicéo
dos equipamentos do Plano de Investimento da Secretaria de Vigilancia em Salde referente a
12 etapa do ano de 2007, havia sido analisada e acatada pelo COSSEMS:. Seis (6)
motocicletas para o _controle da Dengue seriam localizadas na SESA, para atender aos

municipios prioritérios das Regionais de Salde: uma (1) na CERES de Acaral (Bela Cruz,
Cruz e Itarema); uma (1) na CERES de Brejo Santo (Penaforte); uma (1) na CERES de
Limoeiro do Norte (Iracema e Jaguaribara); uma (1) na CERES de Quixada (Milha e Pedra
Branca); uma (1) na CERES de Russas (Jaguaretama) e uma (1) na CERES de Tiangua
(Carnaubal e Ibiapinad). Onze (11) Nebulizadores Costais Motorizados e Nove (9) Veiculos
Tipo Utilitarios ficariam na Centra de UBV da SESA para posterior distribuicdo aos
municipios prioritarios, uma (1) Pick-up C.D. Tracéo 4 x 4 destinada ao controle da Peste,
paraa Central de UBV/SESA. Apds debate da plenaria, em que alguns gestores expressaram a
necessidade dos seus municipios em relacdo ao controle da dengue, a Bipartite decidiu que,
em funcdo do prazo estipulado - 31 de janeiro de 2008 - pelo MS para envio da Resolucéo da
CIB, os onze (11) Nebulizadores Costais Motorizados e os nove (9) Veiculos Tipo
Utilitarios ficariam na Central de UBV da SESA para posterior transferéncia dos mesmos
aos municipios beneficiados ap6s andlise das prioridades por técnicos da SESA e do
COSSEMS. A CIBJ/CE acatou a proposta da plenéria e autorizou a emissdo da Resolucdo da
CIB/CE com a distribui¢do acima colocada. Item 1.5. Credenciamento do Laboratdrio de
Proteses Dentarias do CEO Joaquim Tavora, em Fortaleza. Dra. Vera apresentou o pleito

de Fortaleza para credenciamento de Laboratério de Prétese Dentéria, com funcionamento no
Centro de Especiaidades Odontolégicas Joaquim Tavora. A CIB/CE, considerando os
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pareceres favoraveis da 12 Célula Regional de Salde e da Coordenacdo da Atencdo a Salde
Bucal da Secretaria de Salde do Estado do Ceara, decidiu aprovar o credenciamento do
Laboratorio Regional de Proteses Dentarias do CEO Joaquim Tavora, junto ao Sistema
Unico de Salide, para atendimento & populagdo do municipio de Fortaleza. ltem 1.6.
Pagamentos Administrativos de Barbalha e Fortaleza Dra. Lilian apresentou os processos
referentes a pedidos de autorizagdo de pagamento administrativo pelos gestores de Fortaleza e
Barbalha, a serem realizados com recursos municipais, e justificados pelos setores de
auditoria das respectivas secretarias de salde. Assim, a Bipartite autorizou o Secretério de
Salide do municipio de Fortaleza arealizar o Pagamento Administrativo ao Hospital Antonio
Prudente, no valor de R$ 2.580,00 (dois mil, quinhentos e oitenta reais), referente ao custo de
um stent implantado no paciente Lindemberg Antunes Monte e Silva no dia 12 de maio de
2005 e a Clinica do Rim - Clinica de Nefrologia SC Ltda. o valor de R$ 130,51 (cento e
trinta reais e cinqlenta e um centavos), para quitar débito referente a procedimento de
hemodidlise realizado além da meta definida para aquel e estabel ecimento. Autorizou também
0 Secretario de Salde de Barbaha a realizar o Pagamento Administrativo ao Hospital e
Maternidade S&o Vicente de Paulo no valor de R$ 4.321,47 (quatro mil, trezentos e vinte e
um reais e quarenta e sete centavos), para quitar débito referente a implante de filtro de Veia
Cava realizado pelo referido prestador. O gestor de Fortaleza apresentou ainda pedidos de
pagamento administrativo referentes a complementacdo de tabela de diérias de UTI, mas por
contrariarem a Portaria GM/MS/N°. 1.606, de 11 de setembro de 2001, o pedido ndo foi
acatado pela CIB/CE. Item 1.7. Qualificacdo de Equipes no ambito do PSF. Dra. Vera
apresentou e a CIB aprovou o cadastramento das seguintes equipes no ambito do PSF:
Equipe de Saude Bucal: Duas (2) para Senador Pompeu, uma (1) para Chorozinho e uma (1)
para Frecheirinha. Agentes Comunitarios de Saude: Dois (2) para Frecheirinha, Cinquenta e
trés (53) para Quixada e trés (3) para Mucambo. Item 1.8. Inclusdo do municipios na
Politica de Hospitais de Pequeno Porte. Dra. Lilian apresentou os pleitos dos municipios
de Arneiréz e Ipaporanga para inclusdo dos mesmos na Politica Nacional de Hospitais de
Pequeno Porte. Lilian lembrou que embora a Portaria Ministerial n°. 1.044, de 1° de junho de
2004, ndo permita novos credenciamentos a partir daquela data, a CIB ja havia enviado outros
pleitos a0 MS e por isso a SESA se pronunciara favoravel ao atendimento desses pleitos, ja
gue 0s municipios se enquadram nos critérios estabelecidos para a adesdo a referida Politica.
Ante o exposto, a CIB/CE aprovou a inclusdo, na Politica Nacional para os Hospitais de
Pegueno Porte, do Hospital Municipal do municipio de Arneirdz e da Unidade Mista Dra.
Francy Frota do municipio de Ipaporanga. Item 1.9 Transferéncia de servidores da
FUNASA. Dra. Vera apresentou o pedido de cessdo do funcionario da FUNASA Rui Darlan
Goncalves, para a SESA, a fim de exercer suas fungbes no Conselho Estadual de Salde —
CESAU. Considerando os pareceres favoraveis do setor de Recursos Humanos e do CESAU,
a CIB/CE acatou o pedido em questéo. Item 1.10. Cadastramento do CAPS tipo | — Ocara.
O pleito do municipio de Ocara para cadastramento de um CAPS TIPO | foi apreciado e
aprovado pela Bipartite, com base no parecer favoravel do Nucleo de Atencéo a Salde Mental
da SESA. Nada mais havendo atratar a Plenéria encerrou a reunido tendo eu, Célia Fonseca,
lavrado a presente Ata que vai assinada pelos membros da Comissao Intergestores Bipartite
gue compareceram. Fortaleza, dezoito de janeiro de dois mil e oito.
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COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE
ATA DA 22 REUNIAO ORDINARIA DO ANO 2008
Aos vinte e dois dias do més de fevereiro de dois mil e oito, na sala de reunido do Conselho
Estadual de Salde, da Secretaria de Saude do Estado do Ceara, realizou-se a Segunda
Reunido Ordinaria de dois mil e sete da Comissao Intergestores Bipartite da Saude do Ceara,
com a presenca dos seguintes membros: Representando a SESA, O Secretario de Salude e
Presidente da CIB, Jodo Ananias Vasconcelos Neto, Raimundo José Arruda Bastos,
Secretario Executivo, Vera Maria Camara Coélho, Coordenadora de Politicas e Atencdo a
Saude, Lilian Alves Amorim Beltrdo, Coordenadora de Regulacdo, Controle, Avaliacdo e
Auditoria, Regina Célia Alencar Ribeiro, Supervisora do Ndcleo de Auditoria e Ana Marcia
de Almeida Dantas, Coordenadora de Células Regionais e Ana Paula Girdo Lessa, Auditora
da SESA. Pela representacdo dos municipios, 0s Secretarios Municipais de Saude:
Willames Freire Bezerra, de Aurora, Rogeério Teixeira Cunha, de Trairi; Maria Ivonete Dutra
Fernandes, de Quixada; Josete Malheiro Tavares, de Guaiuba; Luiza Lucélia Saraiva Ribeiro,
de Senador Pompeu, Valéria Maria Viana Lima, de Mulungu, Luiz Odorico Monteiro de
Andrade, Rodrigo Carvalho Nogueira, de Deputado Irapuan Pinheiro, Manoel Lopes Martins,
de Pentecoste e o Coordenador de Politicas de Salde da SMS de Fortaleza, Alexandre José
Mont’Alverne. Compareceram como convidados, Secretarios Municipais de Salde, técnicos
de Coordenadorias e Nucleos da SESA, Orientadores de Células Regionais de Salde, técnicos
das Secretarias Municipais de Saude e do COSSEMS, o Dr. Luiz Roberto Coordenador no
Ceard do Programa Telessalde e outras pessoas interessadas, com registro em listas de
presenca. Dra. Vera Coelho abriu a sessdo com a leitura da Pauta, a qual, além de conter um
item de apresentagéo e oito pontos de deliberagéo, foi acrescida dos seguintes pontos extras:
2.9. Aprovacdo do Pacto de Gestdo de Saboeiro, 2.10. Cadastramento do CAPS Tipo | de
Véarzea Alegre, 2.11. Qualificacdo de Equipe no ambito do PSF de Pindoretama, 2.12.
Transferéncia de recursos financeiros do Fundo Nacional de Saude aos Fundos Estaduais de
Salde referentes ao incentivo destinado ao apoio da organizacdo e funcionamento dos
Colegiados de Gestdo Regional (Portaria N° 2.945, de 14 de novembro de 2007). 2.13.
Distribuicdo dos Recursos Adicionais para as Cirurgias Eletivas. Os trabalhos se iniciaram
com a apresentacdo dos seguintes Informes: 1° - Portaria GM/MS N° 280 de 18 de
fevereiro_de 2008 - Homologou os Termos de Compromisso de Gestdo — TCG dos
municipios de Acarape, Antonina do Norte, Aquiraz, Ararenda, Barreira, Chaval, Chord,
Cratels, General Sampaio, Icé, Itapagé, Jati, Madalena, Marco, Martinépole, Missdo Velha,
Mombaca, Monsenhor Tabosa, Morrinhos, Penaforte, Pereiro, Piquet Carneiro, Porteiras,
Potengi, Quiteriandpolis, Quixeramobim, Salitre, Sdo Gongalo do Amarante, Tabuleiro do
Norte, Tarrafas e Tejucuoca. 2° - Portaria N°. 325, de 21 de fevereiro de 2008 - Estabelece
prioridades, objetivos e metas do Pacto pela Vida para 2008, os indicadores de
monitoramento e avalia¢do do Pacto pela Salde e as orientacdes, prazos e diretrizes para a sua
pactuagédo. Vera informou que o0 assunto seria tratado na reunido de mar¢o/2008 e destacou a
inclusdo do indicador referente a Saude do Homem. 3° - Portaria N°. 154, de 24 de janeiro
de 2008 - Cria os Nucleos de Apoio a Saude da Familia — NASF. Houve uma discusséo sobre
a interpretacdo da referida portaria quanto ao critério populacional, entendido por alguns,
como exigéncia de no minimo 100.000 habitantes e por outros, como requisito exigido apenas
para 0s municipios da Regido Norte, e por ndo ter-se chegado a uma conclusao, a plenaria
determinou que fossem solicitadas orientacGes escritas ao MS, para dirimir a questdo. 4° -
Projetos aprovados pelo FNS-2007 — Dr.Jodo Ananias informou que recebera do MS, uma
relagdo com os Pré-Projetos de Investimento priorizados para o Ceard, com os valores
correspondentes ja empenhados. Esclareceu que se tratava de uma lista distorcida da que fora
elaborada pelo Estado, em acordo com o COSSEMS, de conformidade com os critérios
definidos na CIB, e que a mesma beneficia 59 (cinquenta e nove) municipios com projetos
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para a Atencdo Basica e 6 (seis) municipios com projetos para a Atencéo Especializada e para
a Urgéncia e Emergéncia. Dr. Josete fala do esforco do Secretario Estadual e do Presidente
do COSSEMS quanto a aprovacdo da proposta elaborada pelo Estado e questiona a emissédo
da declaracdo de aprovacdo da CIB/CE a todos os projetos aprovados pelo MS. Dr. Jodo
Ananias entende que as declaracGes devem ser emitidas e propde que o Estado e 0 COSSEMS
continuem a se articular com o Ministério para a obtencao de mais recursos financeiros para a
Salde do Ceara. ApoOs outras manifestacbes, a Plenaria decidiu que os pedidos de
declarac@es referentes a projetos que ndo se encontram na relacdo enviada pelo Ministério
deverdo ser submetidos a CIB/CE. Dra. Ivonete, Secretaria de Saude de Quixada fez algumas
consideracdes sobre a Instrucdo Normativa Conjunta das Secretarias da Controladoria e
Ouvidoria Geral, do Planejamento e Gestdo e da Fazenda Estadual que exige a apresentacao
do Relatério Fisico-Financeiro para a liberacdo dos recursos dos projetos do Programa de
Cooperacao Federativa e propds ao Colegiado solicitar ao governo do Estado a alteracdo da
norma. A Plenéaria acatou o pedido da Secretaria de Quixada e decidiu que seria elaborado um
documento solicitando a retirada da exigéncia contida na IN acima citada, que condiciona a
liberacdo dos recursos do PCF, a apresentacdo do Relatério Fisico-Financeiro do projeto.
Item 1.1. Avaliacdo da Implantacdo do Programa Telessaude do Ceara. Dr. Luiz
Roberto, Coordenador do Telessalde no Ceard, mostrou, em slides, os resultados do Projeto
no periodo de agosto de 2007 a fevereiro de 2008, evidenciando as seguintes informacdes:
Implantados 13 (treze) pontos, sendo um em cada um destes municipios: Baturité, Acarape,
Ocara, Guaiuba, Sd8o Jodo do Jaguaribe, Canindé, Morada Nova, Limoeiro do Norte,
Jaguaribe, Umirim, Nova Russas, Horizonte e Sdo Gonc¢alo do Amarante. 2. Prevista a
implantacdo de mais 7 (sete) pontos nos municipios selecionados: Acarad, Chorozinho,
Fortim, Iguatu, Itapagé, Paraipaba e Taua 3. Municipios selecionados sem estrutura adequada
para receber o ponto: Chor6, Cratels, Cruz, Icapui, Ipu, Mucambo, Tamboril, Ubajara e
Vicosa do Ceara. 4. Municipios que pleiteiam o ponto e se comprometem a comprar 0 ECG:
Caririacu, Carnaubal, Itarema, Mauriti, Quixeré e Maracanal. 5. Situacdo da Regido
Metropolitana: Segundo a Portaria, Fortaleza receberia 20 pontos, mas o COSSEMS
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demais municipios da Regido e também para Sobral, Barbalha, Crato e Juazeiro do Norte.
Sobre o funcionamento do programa, disse que 0 mesmo atua nos aspectos assistencial e
educacional, e que nos seis meses avaliados, trés mil eletrocardiogramas haviam sido
realizados, com emisséo de laudos em tempo recorde, no SUS. Citou como principais
dificuldades, a morosidade da aquisicdo dos aparelhos de ECG, pela SESA, entraves no
processo licitatério, a falta de interesse dos gestores ao projeto, a incompatibilidade de link, a
falta de recursos para manter uma equipe de teleconsultoria no Programa e a falta de suporte
técnico em informatica nas SMS. Finalizou, colocando a coordenacdo do projeto a disposicao
dos gestores que queiram obter mais informacdes sobre o Telessaude. Dr. Odorico,
comentou sobre os problemas decorrentes da inércia das grandes estruturas do SUS,
destacando a situacdo de Fortaleza em relacdo as dificuldades com a adequacdo dos links da
rede assistencial, e diz que no més de marco de 2008, o problema sera resolvido e propde que
0 COSSEMS divulgue mais o Telessalde traves da revista Sustentacdo. Dr. Josete elogia o
programa, e fala dos resultados positivos obtidos, apds a implantacdo do mesmo no municipio
de Guaiuba. Dr. Willames parabenizou o Dr. Luiz Roberto e o convidou para o Seminario do
COSSEMS em Guaiuba. Dra.Vera agradeceu a participagdo do Dr.Luiz Roberto e passou
para a parte 2 — DeliberacGes, nessa sequéncia: Item 2.1 - Distribuicdo dos recursos
federais da MAC, referente aos procedimentos de cardiologia e diagnostico dos canceres
de mama e do colo uterino - Portaria GM/N°. 3.173, de 12/12/2007. Dra. Lilian informou
que a Portaria N° 3173/2007 em pauta, estabelece recursos a serem incorporados ao limite
financeiro da assisténcia ambulatorial e hospitalar de MAC, no valor de R$ 606.652,38
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(seiscentos e seis mil, seiscentos e cinglenta e dois reais e trinta e oito centavos) tendo em
vista a Portaria GM/N°2917/2007 que inclui o procedimento para acompanhamento de
paciente pos cirurgia cardiaca, denominado Avaliacdo Clinica e Eletronica de Dispositivo
Elétrico Implantavel, e a Portaria GM/N° 2918/2007 que faz inclusdo e alteracdes de
procedimentos de diagnosticos dos canceres de mama e de colo uterino. Sobre o
procedimento de cardiologia afirma que, por se tratar de um procedimento novo, ndo existem
informacdes de producdo ou parametros para subsidiar a construcdo de critérios de
distribuicdo dos recursos, nem para 0 estabelecimento da periodicidade de realizagdo do
mesmo. Diz que com a identificacdo das unidades hospitalares habilitadas na Rede de
Atencdo Cardiovascular na Alta Complexidade do Ceara é possivel estabelecer metas fisicas e
financeiras, a partir da analise da série histérica de implantacdo dos dispositivos elétricos
cardiacos, referente ao periodo de fevereiro a julho de 2007, e prop6e formar uma comissao
para estudar essa proposta bem como definir a periodicidade do acompanhamento pds-
cirargico. Dra. Vera concorda e acrescenta que ap0s conhecimento da periodicidade adotada
na rede hospitalar do SUS, seja definido, em reunido com os gestores dos municipios
envolvidos (Fortaleza, Sobral e Barbalha), o protocolo de realizagcdo do procedimento. Com a
concordancia da plenaria a CIB/CE aprovou o critério da proporcionalidade da producéo
levantada na série histdrica do periodo de fevereiro a julho de 2007, para a definicdo de metas
de implantagdo de dispositivos cardiovasculares e distribuicdo dos recursos adicionais em
questdo, destinados ao custeio do procedimento, ficando para ser definida a periodicidade do
mesmo que devera ser acordada na Bipartite. Sobre os procedimentos de diagnosticos dos
canceres de mama e de colo de utero, Mamede informa que a Portaria GM/MS n° 2918/2007
exclui e inclui procedimentos de diagndsticos e terapéuticos e altera a descricdo de outros.
Mas diz que o recurso adicional estabelecido contempla somente os procedimentos de
diagndstico. Com vistas a possibilitar o estabelecimento de metas, para a alocacdo dos
recursos da Portaria, e visando subsidiar a criacdo de uma rede de diagndstico de cancer de
mama e colo uterino, o Dr. Mamede apresentou o levantamento das unidades que realizavam
os procedimentos que foram substituidos pelos novos, com a série histérica da producdo de
cada um, a excecdo do procedimento marcacdo pré-cirdrgica de lesdo ndo palpavel de
mama, para o qual ndo ha parametro de cobertura, nem série histérica e nem procedimento
similar. Sugere que se forme um grupo técnico para propor os critérios de distribuicdo dos
recursos e a definicdo de uma rede de diagndstico de cancer de mama e colo uterino. A
CIB/CE decidiu que a CORAC juntamente com a Coordenacdo Estadual de Oncologia do
Ceara e outros profissionais ligados a area da satde da mulher, reunir-se-iam para proporem a
composicdo da rede de diagnostico de cancer de mama e de colo uterino e a definicdo dos
critérios de alocacdo dos recursos da Portaria em apreco. Lilian lembrou da importancia de
pactuar a destinacdo de metas para 0s municipios pequenos, principalmente os do interior,
considerando que esses procedimentos sdo realizados apenas em grandes centros. ltem 2.2 -
Plano Estadual de Casas de Apoio de Adultos Vivendo com HIV/AIDS para 2008. Dra.

Luciene referiu-se as Portarias N°. 1.824 /GM, de 2 de setembro de 2004 que dispGe sobre as
normas relativas aos recursos federais adicionais para o financiamento das acOes
desenvolvidas por Casas de Apoio para Adultos Vivendo com HIV/AIDS, e N° 433/GM/MS,
de 26 de fevereiro de 2007 que atualiza a relacdo dos municipios e valores destinados a esse
programa no Ceara, e apresentou a proposta para o ano de 2008 O montante anual de R$
252.000,00 (duzentos e cinquenta e dois mil reais), sera alocado da seguinte forma: R$
126.000,00 (cento e vinte seis mil) para o0 municipio de Fortaleza, com 30 leitos, tipo 2,
sendo 12 leitos no Hospital Sdo José e 18 leitos na Fazenda Esperanca Sol Nascente e R$
126.000,00 (cento e vinte seis mil reais) para 0 municipio de Sobral com 30 leitos tipo 2 no
Centro de Convivéncia Madre Ana Rosa Gatorno. A Bipartite aprovou a proposta acima
apresentada. Item 2.3 - Assisténcia Farmacéutica: co-financiamento e redefinicdo _do




151 elenco da Atencdo Basica. Dr. Marco Aurélio da COASF esclareceu que a inclusdo do
152 assunto na pauta fora motivada pela Portaria N°. 3237/GM de 24 de dezembro de 2007, que
153 define novas normas de execucdo e de financiamento da Assisténcia Farmacéutica na Atencéo
154 Basica em Saude ASFAB e do Oficio N° 09/2008/CGAFB/DAF/MS que recomenda ao Ceara
155 a rediscussao, na CIB, do Elenco pactuado em dezembro de 2008, de forma a adequa-lo ao
156 elenco estabelecido na Relacdo Nacional de Medicamentos Essenciais — RENAME. Passou a
157 palavra a Dra. Emilia que apresentou a proposta de alteracdo do Elenco Minimo da
158 Assisténcia Farmacéutica Basica/2008 e informou sobre as alteragdes da politica da ASFAB:
159 Contrapartida dos Governos Municipal e Estadual no valor de R$ 0,30 (trinta centavos) por
160 habitante/ano, para aquisicdo descentralizada de insumos para o Controle de Diabetes
161 Mellitus, e repasse dos recursos de contrapartida federal feito em sua totalidade, ao Fundo
162 Estadual de Saude, para atender aos municipios com adesdo a compra centralizada no Estado,
163 e aos Fundos Municipais de Satude dos municipios que fazem a gestdo dos medicamentos da
164 ASFAB do sistema local de saide. Ap6s a manifestacdo da plenaria, a CIB/CE aprovou as
165 seguintes alteragdes na Resolucdo da CIB/CE N°217/2007 A) O elenco de medicamentos do
166 componente descentralizado da Assisténcia Farmacéutica Béasica para 2008, passa de 125
167 (cento e vinte e cinco itens para 117 (cento e dezessete) com a exclusdo de 26 (vinte e seis)
168 que ndo constam da RENAME 2006 e inclusdo de 18 em substituicdo aqueles, conforme
169 segue: Itens excluidos: 1. Albendazol susp. oral 40 mg/ml frs.,, 2. Beclometasona
170 Dipropionato 250mcg spray / 200 doses; 3. Bromazepan 3mg comp.; 4. Carbonato de Calcio
171 600mg + Colicalciferol 200Ul; 5. Cetoconazol 200 mg comp.; 6. Cetoconazol 200 mg/g
172 creme 30g; 7. Claritromicina 500mg; 8. Clomipramina 75mg comp; 9.Fenoterol frs c¢/20ml
173 5,0mg frs.; 10. Glicazida MR 30mg; 11. Ibuprofeno 300mg; 12. Imipramina 25mg comp.; 13.
174 Imipramina 75mg comp.; 14. Isossorbida dinitrato 10 mg oral comp.; 15. Neomicina +
175 bacitracina 0,5% + 250Ul/g bisg; 16. Periciazina solugdo 4% frs.; 17. Permetrina 5% locéo;
176 18. Prednisolona 3mg/ml; 19. Prometazina 25mg injetavel; 20. Ranitidina sol. oral; 21.
177 Secnidazol 1g comp.; 22. Sertralina 50mg comp.; 23. Sinvastatina 20mg; 24. Succinato de
178 metoprolol 50mg; 25. Tiabendazol 5% pomada 45g bisng.; 26. Tioridazina 50mg, comp.
179 Itens incluidos: 1. Beclometasona dipropionato 200mcg spray; 2. Carbonato de calcio
180 500mg comp.; 3. Claritromicina 250mg comp.; 4. Glicazida 80mg comp.; 5. Ibuprofeno
181 200mg comp.; 6. Isossorbida mononitrato 40mg oral comp.; 7. Itraconazol 100mg comp.; 8.
182 Metronidazol 250mg comp.; 9. Miconazol 2% creme dermatoldgico; 10. Nortriptilina
183 cloridrato 25mg caps.; 11. Permetrina 5% creme; 12. Prednisolona 1mg/ml sol. oral; 13.
184 Salbutamol sulfato 5Smg/ml sol. inalante; 14. Sinvastatina 10mg comp.; 15. Sinvastatina 40mg
185 comp.; 16. Succinato de metoprolol 25mg comp.; 17. Succinato de metoprolol 100mg comp.;
186 18. Sulfadiazina de prata 1% pasta. B) No Financiamento: Estabelecida a contrapartida do
187 Governo Municipal no valor de R$ 0,30 (trinta centavos) por habitante/ano para aquisicao
188 descentralizada de insumos para o controle da Diabetes Mellitus - seringa com agulha
189 acoplada - para aplicacdo da insulina, e a contrapartida do Governo Estadual no valor de R$
190 0,30 (trinta centavos) por habitante/ano para aquisi¢do centralizada de tiras reagentes de
191 medida de glicemia capilar e lancetas para puncdo digital. C) o repasse dos recursos de
192 contrapartida federal, destinados aos 180 (cento e oitenta) municipios que aderiram a compra
193 centralizada no Estado, sera feito em sua totalidade ao Fundo Estadual de Salde, enquanto 0s
194 recursos destinados aos 4 (quatro) municipios restantes, serdo repassados integralmente aos
195 respectivos Fundos Municipais de Saude. D) Manter em vigor todos os demais artigos da
196 Resolucdo CIB/CE N° 217/2007. Item 2.4 - Distribuicdo de 11 (onze) Nebulizadores
197 Costais Motorizados e 9 (nove) Veiculos, Tipo Utilitadrio, do Plano de Investimentos da
198 Vigilancia em Saude. De acordo com a proposta apresentada pelo Dr. Marcelo, supervisor do
199 Nucleo de Vetores da SESA, os onze nebulizadores costais motorizados ficariam
200 centralizados no NUVET e as nove Kombis, de acordo com estudos epidemioldgicos, seriam
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assim distribuidas: Um veiculo para cada um dos municipios de Caucaia, Crateus, Crato,
Maracanau, Maranguape, e Pacatuba, dois para Fortaleza e um veiculo para 0 NUVET/SESA.
A Plenaria da CIB/CE acatou a proposta acima apresentada. Item 2.5 - Inclusdo do
municipio de Tarrafas e Jaguaribara na Politica_de Hospitais de Pequeno Porte. Dra.

Lilian colocou para a plenaria as propostas de inclusdo dos municipios de Tarrafas e
Jaguaribara na Politica de Hospitais de Pequeno Porte, esclarecendo que as unidades
hospitalares em questdo, atendem aos critérios da Portaria GM/MS N° 1044/2004, e prop0e a
aprovacao dos pleitos, considerando que outras propostas, nas mesmas condigdes, haviam
sido enviadas ao MS, embora 0 MS ndo houvesse se pronunciado até aquela data. O
COSSEMS sugere que se faca a cobranca da decisdo ao Ministério sobre os pedidos
encaminhados pela CIB/CE. A Comissédo Intergestores Bipartite aprovou os pleitos dos
municipios de Tarrafas e Jaguaribara, para inclusdo dos mesmos na Politica Nacional para
Hospitais de Pequeno Porte. Item 2.6 - Credenciamento do Hospital S&o Vicente de Paulo
de Barbalha como Centro de Referéncia em Oftalmologia — Nivel I, em substituicdo de

uma unidade habilitada que ndo vem apresentando producéo. Dra. Lilian propds retirar o

assunto de pauta considerando que o gestor de Fortaleza ndo havia definido que servico seria
excluido da Rede de Oftalmologia do Ceara para inclusdo do Hospital Sdo Vicente de Paulo
de Barbalha. A CIB/CE concordou com a retirada do assunto em questdo e autorizou o envio
da proposta de Barbalha ao gestor de Fortaleza. Item 2.7 - Projetos para realizacdo de
cirurgias eletivas dos municipios de Santa Quitéria, Pentecoste e Itapipoca Dra.Lilian

apresentou os projetos de cirurgias eletivas dos Municipios de Santa Quitéria, Pentecoste e
Itapipoca, mostrando o resumo da cada proposta: a) Santa Quitéria — Projeto inicial com
abrangéncia a populacdo local de 34.567 habitantes. Procedimentos executados pelo
municipio. b) Pentecoste — Projeto complementar com abrangéncia as populacdes dos
municipios de Pentecoste, Apuiarés, Tejucuoca, General Sampaio e Sdo Luis do Curu, num
total de 78.326 habitantes. Pentecoste € o municipio executor. ¢) Itapipoca - Projeto
Complementar, com abrangéncia a populacdo dos municipios de Itapipoca, Amontada,
Miraima, Tururu, Trairi, Uruburetama, Umirim, num total de 257.748 habitantes, sendo
Itapipoca 0 municipio executor. Apds a explanacdo a Bipartite aprovou os projetos para
realizacdo de Cirurgias Eletiva de Media Complexidade Ambulatorial e Hospitalar, acima
especificados. Item 2.8 - Pagamento Administrativo de Fortaleza Dra. Lilian apresentou a
solicitacdo de Pagamento Administrativo encaminhada pelo gestor da Saude do Municipio de
Fortaleza, para quitar débito com o Hospital Anténio Prudente, no valor R$ 4.489,91 (quatro
mil quatrocentos e oitenta e nove reais e noventa e um centavos) referente a Implante de
Protese Valvar em paciente do SUS, realizado em margo de 2007, conforme Parecer Técnico
N°. 512/07 da Auditora da Secretaria de Salde de Fortaleza, constante do processo N°
07535589-2, que se pronunciou favoravel ao atendimento do pedido. A CIB/CE autorizou o
Secretario de Saude do municipio de Fortaleza a realizar o Pagamento Administrativo ao
Hospital Antonio Prudente, CNPJ N°. 05874946/0001-09 e CNES N°. 241563-1, no valor
de R$ 4.489,91 (quatro mil quatrocentos e oitenta e nove reais e noventa e um centavos), com
recursos do Fundo Municipal de Saude. 2.9. Aprovacdo do Pacto de Gestdo de Ibicuitinga
e_Saboeiro. Vera colocou o pleito dos municipios de Ibicuitinga e Saboeiro relativo a adesdo
ao Pacto de Gestdo e informou que ainda restavam 13 municipios com pendéncias de
alteracdo dos para fechar os 100% de adesdo no Ceard e pediu 0 apoio do COSSEMS para
reforcar junto aos gestores a necessidade de atualizagdo das informagbes para submeter a
documentacdo a CIB. A Bipartite aprovou a adesdo em apreco ao Pacto de Gestdo do SUS.
2.10. Cadastramento do CAPS Tipo | de VVarzea Alegre Vera apresentou a solicitacdo de

credenciamento do CAPS | do municipio de Véarzea Alegre informando que o processo
continha toda a documentacdo exigida pelas normas federais e parecer favoravel da
Coordenacdo de Saude Mental do Ceara. A Plenéria da Bipartite aprovou o credenciamento
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do CAPS | em apreco, no municipio de Varzea Alegre. 2.11. Qualificacdo de Equipe no
ambito _do PSF de Pindoretama. Vera apresentou e a CIB/CE aprovou o pedido de
cadastramento de duas equipes de saude da familia para 0 municipio de Pindoretama e
informou que de acordo com os pareceres da CERES e da area de Salde Bucal da SESA a
unidade apresentava as condi¢des exigidas pela Portaria GM/MS/N°. 648/2006. Item 2.12.
Transferéncia de recursos financeiros do Fundo Nacional de Saude aos Fundos
Estaduais de Saude referentes ao incentivo destinado ao apoio da organizacdo e
funcionamento dos Colegiados de Gestdo Regional (Portaria N°. 2.945, de 14 de
novembro de 2007). Vera colocou para a plenaria a Portaria do Ministério da Saude que
destina incentivo de R$ 20,000,00 (vinte mil reais) para apoio ao funcionamento das CIB/MR
e diz que segundo a Portaria cabe a CIB/CE o envio ao MS do relatério de atividades da
organizacdo e funcionamento de cada Colegiado de Gestdo Regional, podendo as CIB
gastarem o dinheiro com a aquisicdo de material permanente. 2.13. Distribuicdo dos
Recursos Federais Adicionais destinados as Cirurgias Eletivas. Antes da Dra. Lilian
apresentar a proposta Dr. Jodo solicita uma alteragdo da mesma, de forma aberta e
democratica no sentido de possibilitar uma maior descentralizacdo das cirurgias eletivas de
media complexidade, respeitando os principios do SUS, mas buscando tirar esses
procedimentos dos hospitais terciarios e coloca-los para as unidades que tenham condicéo de
realizé-las, garantindo o acesso mais rapido e préximo do usudrio. Lilian apresentou a
proposta para a alocacdo dos recursos informando que a mesma constituia a consolidacdo das
demandas de cirurgias eletivas dos municipios enviadas pelas respectivas Regionais, a
excecdo do municipio de Fortaleza. Segundo Dra. Lilian o valor destinado as Cirurgias
Eletivas totalizava a quantia de R$ 1.803.401,00 (Um milhdo oitocentos e trés mil
guatrocentos e um reais) /més, e propds acrescer o recurso mensal de R$ 144.977,00 (cento e
quarenta e quatro mil, novecentos e setenta e sete reais) que seria alocado como incentivo aos
hospitais pdlos, para as Cirurgias Eletivas, totalizando no montante de R$ 11.690.268 (onze
milhGes seiscentos e noventa mil, duzentos e sessenta e oito reais)/ano. Dr. Odorico fez um
relato das necessidades do municipio de Fortaleza principalmente em relacdo as cirurgias de
catarata e pediu 0 apoio da SESA para ajudar a resolver os citados problemas. Dr. Jodo disse
que caberia a CIB decidir se incluiria Fortaleza na proposta, uma vez que os hospitais do
Estado atendem a mais de 70% da populacdo desse municipio. A representacdo do COSSEMS
concordou com a inclusdo da proposta de Fortaleza e o Secretario Estadual reivindicou a
inclusdo dos hospitais do Estado e dos hospitais universitarios Acordada a inclusdo do recurso
mensal de R$ 144.977,00 (cento e quarenta e quatro mil, novecentos e setenta e sete reais) a
plendria da CIB/CE decidiu: 1.Aprovar a Programacdo de Cirurgias Eletivas das
Microrregides de Saude, sem os procedimentos oftalmoldgicos. 2. Aprovar a proposta de
Cirurgias Eletivas de Fortaleza incluindo os municipios de Eusébio e ltaitinga; 3.
Aprovar os projetos dos Hospitais da SESA, dos Hospitais Universitarios e do Instituto
Dr. José Frota; 4. Aprovar a Proposta de Cirurgias Eletivas Oftalmoldgicas elaborada
pela Comissdo Estadual de Saude Ocular 5. Estabelecer o periodo de quatro meses para
avaliacdo da realizacdo das cirurgias por cada unidade executora. Nada mais havendo a
tratar, a Plendria encerrou a reuniao, tendo eu, Célia Fonseca, lavrado a presente Ata que vai
assinada pelos membros da Comisséo Intergestores Bipartite que compareceram. Fortaleza,
vinte e dois de fevereiro de dois mil e oito.
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COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE
ATA DA 32 REUNIAO ORDINARIA DO ANO 2008
Aos dez dias do més de marco de dois mil e oito, na sala de reunido do Conselho Estadual de
Saude, da Secretaria de Salde do Estado do Ceara, realizou-se a terceira Reunido Ordinaria de
dois mil e oito da Comissdo Intergestores Bipartite da Saude do Ceard, com a presenca dos
seguintes membros: Representando a SESA, Raimundo José Arruda Bastos, Secretario
Executivo, Vera Maria Camara Coélho, Coordenadora de Politicas e Atencdo a Salde, Lilian
Alves Amorim Beltrdo, Coordenadora de Regulacdo, Controle e Avaliacdo e Auditoria, Cicera
Borges Machado, Supervisora do Nucleo de Informacdo e Analise em Saude; Ana Marcia de
Almeida Dantas, Coordenadoria de Células Regionais de Saude e Ana Paula Girdo Lessa,
Ouvidora da SESA. Pela representacdo dos municipios, os Secretarios Municipais de Saude:
José Policarpo de Aradjo Barbosa, de Umirim, Presidente do COSSEMS; Rogério Teixeira
Cunha, de Trairi; Josete Malheiros Tavares, de Guaiuba; Maria Ivonete Dutra Fernandes, de
Quixadd, Luiza Lucélia Saraiva Ribeiro, de Senador Pompeu, Valéria Maria Viana Lima de
Mulungu, Rodrigo Carvalho de Deputado Irapuan Pinheiro Como Convidados, compareceram
outros Secretarios Municipais de Saude, Técnicos responsaveis por Coordenadorias e Nucleos da
SESA, Orientadores de Células Regionais de Salde, Técnicos das Secretarias Municipais de
Saude e do COSSEMS e outras pessoas interessadas, com assinatura em lista de presenca. Dra.
Vera Coelho iniciou os trabalhos com a leitura da pauta, e informacgdes sobre a exclusdo dos
itens 1.3. Credenciamento do Hospital Sdo Vicente de Paulo como Centro de Referéncia em
Oftalmologia e 1.8 Contratualizacdo da Santa Casa de Misericérdia, e inclusdo de quatro pontos
extras assim descritos: item 1.13. Credenciamento de Equipes no ambito do PSF dos municipios
de Pentecoste e Coreall e ACS nos municipios de Or6s e Crateus; item 1.14. Projeto de Cirurgias
Eletivas do municipio de Caucaia; item 1.15. Planos de Ac¢do de Vigilancia Sanitaria dos
municipios de Granjeiro, Varzea Alegre e Jati. Em seguida o Presidente do COSSEMS pediu a
palavra para reiterar o convite aos presentes para participarem do 8° Congresso das Secretarias e
Secretarios Municipais de Saude do Ceard, a se realizar no municipio de Guaiuba (CE) nos dias
13, 14 e 15 de marco de 2008. Vera deu prosseguimento a reunido com a apresentacao do
Informe: Portaria GM/MS N° 362, de 27 de fevereiro de 2008. que nstitui incentivo
financeiro para apoio as acdes de assisténcia farmacéutica no ambito do Programa Nacional de
Reorientacio da Formagéo Profissional em Satide/PRO SAUDE, no valor de R$ 20.000,00 (vinte
mil reais) por projeto aprovado, destinado a estruturacao e qualificacdo das acdes de Assisténcia
Farmacéutica. Acrescentou que 0s municipios interessados deverdo elaborar o Plano de
Aplicacdo do investimento proposto, e encaminha-lo para analise do Departamento de
Assisténcia Farmacéutica e Insumos Estratégicos do Ministério da Salde. Passou em seguida
para a apresentacdo dos pontos de Deliberacao da Pauta, partindo do Item 1.1 — Pactuacdo dos
Indicadores do Pacto pela Saude, Objetivos e Metas Estaduais para 2008, Dra.Cicera,
supervisora do Ndacleo de Informacdo e Analise em Saude conduziu a matéria, pautada na
Portaria N°. 325, de 21 de fevereiro de 2008, que estabelece o processo de pactuagdo unificada
dos indicadores de monitoramento e avaliacdo do Pacto pela Saude, define as prioridades do
Pacto pela Vida ao qual acrescenta as cinco novas areas: Salde do trabalhador; Saide mental;
Fortalecimento da capacidade de resposta do sistema de salde as pessoas com deficiéncia;
Atencdo integral as pessoas em situacdo ou risco de violéncia e Saude do homem, e
determina que as Secretarias Estaduais de Saude, mediante pactuacdo bipartite, devem se
manifestar formalmente ao Ministério da Salde sobre as metas propostas. Estabelece o prazo até
30 de maio de 2008 para a pactuacdo das metas dos indicadores do Pacto pela Saude/2008 entre
Estados e Municipios. Prosseguiu, apresentando o Relatério de Indicadores de Monitoramento e
Avaliacdo do Pacto pela Saude constituido de 43 (quarenta e trés indicadores do Pacto pela Vida
e 9 (nove) indicadores do Pacto de Gestdo. Apds discussao de cada indicador a CIB pactuou as
Metas dos Pactos pela Vida e de Gestdo, dos indicadores estaduais, com alteracdo nas metas dos
Indicadores 7- Proporcao de investigacdo de Obitos infantis e 25 - Média anual da acéo coletiva -
escovacao supervisionada, conforme segue:: A) Pacto pela Vida — Prioridade: | - Atencdo a
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Saude do Idoso — Indicadores: 1. Taxa de internagdo hospitalar em pessoas idosas por fratura
do fémur — Meta: Melhorar a Informacéo; 2. Percentual de instituicbes de longa permanéncia
para idosos (ILPI) cadastradas inspecionadas — Meta: Inspecionar 100% das ILPI cadastradas;
Prioridade 11 — Controle do Cancer de Colo de Utero e de Mama- Indicadores: 3. Razdo de
exames citopatologicos cérvico-vaginais na faixa etaria de 25 a 59 anos em relacéo a populagéo-
alvo, em determinado local, por ano — Meta: 0,3; 4. Percentual de tratamento/segmento no nivel
ambulatorial das lesbes precursoras do cancer de colo de utero (lesbes de alto grau — NIC Il e
NIC Il1), em determinado local e periodo — Meta: Tratar 100%; 5a. Percentual de municipios
com amostras insatisfatorias acima de 5% por ano — Meta: 5%; 5b. Percentual de amostras
insatisfatdrias acima de 5% por ano — Meta: 5%; 6b. Proporcdo de municipios com servico de
mamografia prestadores do SUS capacitado no SISMAMA - Meta: 100%; 6c¢. Proporcdo de
servigos (SUS e credenciados) de mamografia ao SUS capacitado no SISMAMA — Meta: 100%;
Prioridade 111 — Reducédo da Mortalidade Infantil e Materna - Indicadores: 7. Proporcgéo de
investigacao de Obitos infantis — Meta: 50%; 8. Proporcdo de 6bitos de mulheres em idade fértil
investigados — Meta: 90%; 9. Coeficiente de mortalidade po6s-neonatal — Meta: 5,8%; 10.
Coeficiente de mortalidade neonatal - Meta:11,2; 11. N° de casos de sifilis congénita — 366; 12.
Taxa de cesaria — Meta: 30%; 13. Taxa de letalidade por febre hemorragica de dengue - Meta:
2,5%; Prioridade 1V — Fortalecimento da Capacidade de Resposta as Doencas Emergentes e
Endemias, com énfase na Dengue, Hanseniase, Tuberculose, Maléaria, Influenza, Hepatite e
AIDS - Indicadores: 14. Proporcdo de cura de casos novos de tuberculose pulmonar bacilifera
Meta: 74%; 15. Proporcédo de cura dos casos novos de hanseniase diagnosticados nos anos das
coortes — Meta: 90%; 16. Proporcdo de amostras clinicas coletadas do virus influenza em
relacdo ao preconizado (P) - Meta: 80%; 17. Proporgéo de casos de hepatites B e C confirmados
por sorologia (P) - Meta: 75%; 18. Taxa de incidéncia de Aids em < 5 anos de idade (P) Meta:
1,1; Prioridade V - Promog. 8o da Saude — Indicador: 19a. Prevaléncia de sedentarismo em
adultos (estados/capitais) (P) - Meta: 29,9%; 20. Prevaléncia de tabagismo (estados/capitais) (P)
- Meta: 15,1%; 21. Proporcdo de municipios prioritarios com Nucleos de Prevencdo de
Violéncias e Promocdo da Saude (C) - Meta:50%; Prioridade VI — Fortalecimento da
Atencdo Bésica Indicadores:22. Propor¢do da populagdo cadastrada pela Estratégia Saude da
familia (P) - Meta: 62%; 23a. Proporcdo de municipios com o projeto de Avaliacdo da Melhoria
da Qualidade da Estratégia Satde da Familia(AMQ) implantado (C) - Meta: 10%. 24. Recurso
financeiro (em reais) préprio despendido na atencdo basica (C) - Meta: R$ 73.731.124,02
(setenta e trés milhdes, setecentos e trinta e um mil, cento e vinte e quatro reais e dois centavos);
25. Média anual da acdo coletiva escovacao supervisionada (C) - Meta: 8%, 26. Cobertura de
primeira consulta odontoldgica programética (P)- Meta: 15%; 27. Taxa de Internacdo por
Acidente Vascular Cerebral (P) - Meta: 26; 28. Taxa de internacdo por diabetes mellitus e suas
complicagdes na populagdo de 30 anos e mais (C) - Meta:9,8; 29. Média anual de consultas
médicas por habitante nas especialidades basicas (P) - Meta:1,5; 30a. Proporcdo de nascidos
vivos de mdes com 4 ou mais consultas de pré-natal (P) - Meta: 92%; 31. Média mensal de
visitas domiciliares por familia realizada por agente comunitario de saide (C) - Meta: 1; 32.
Percentual de criangas menores de cinco anos com baixo peso para a idade (P) Meta:1,7%; 33.
Percentual de familias com perfil satde semestralmente beneficiarias do Programa Bolsa Familia
acompanhadas pela atengdo bésica (C) Meta: 80%; Prioridade VII — Satde do Trabalhador —
Indicadores: 34. Namero de Cerest implantados (P) Meta:13; 35. Numero de profissionais de
satde matriculados (P) Meta: 130; Prioridade V111 —Salde Mental — Indicadores: 36. Taxa de
cobertura CAPS por 100 mil habitantes (P) Meta: 0,80 (20%); Prioridade X. - Atencao
Integral as Pessoas em Situacdo ou Risco de Violéncia — Indicadores: 39. Proporcdo de
municipios prioritarios do estado com notificacdo de violéncia doméstica, sexual e outras
violéncias, implantada (P) Meta: 100% (prioritarios); Prioridade X. - Saude do Homem
Indicador: 40. Politica de Saude do Homem elaborada e publicada (P) Meta: Elaborar e
publicar a Politica de Saude do Homem; B) Pacto de Gestdo — |. Responsabilidades gerais —
Indicadores: 41. Cobertura vacinal por tetravalente em menores de um ano de idade (P)
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Meta: 95% em 70% dos municipios; 42. Proporc¢éo de 6bitos nao fetais informados ao SIM com
causa bésicas definidas (P) Meta: 95%; 43. Taxa de notificacdo de casos de Paralisia Flacida
Aguda - PFA em menores de 15 anos (P) Meta: 28; 44. Proporcdo de doencas exantematicas
investigadas oportunamente (P) Meta: 80%; 45. Proporcdo de casos de doengas de notificagéo
compulsoria (DNC) encerrados oportunamente apos notificacdo (P) Meta: 75%; 46. Proporcao
da receita propria aplicada em satde conforme previsto na regulamentacdo da EC n° 29/2000 (P)
Meta: 12%, 47. indice de alimentacdo regular das bases de dados nacionais obrigatdrias.
(SIASUS - SIHSUS - CNES - SIAB) (P) Meta: 100%; Il. Regionalizacdo - Indicadores: 48.
Proporc¢éo de constituicdo de Colegiados de Gestdo Regional (C) Meta: 100%; Ill. Regulagéo,
Controle, Avaliacdo e Auditoria — Indicadores: 49. indice de contratualizacio de unidades
conveniadas ao SUS, nos Estados e Municipios (P) Meta: 100%; V. Participacdo e Controle
Social — Indicadores: 50. Propor¢do de municipios com relatorios de gestdo aprovados no CES
e CMS (P) Meta: 100%. Discussdes: Indicador 12 - Taxa de Cesaria: a CIB pactuou a meta de
30% proposta, embora a Dra. Lilian tenha lembrado que a SESA pactuara com 0 MS, uma taxa
estadual maxima de 25% a qual as necessidades locais haviam sido adequadas. Indicador 25 -
Média anual da acdo coletiva escovacao supervisionada: a meta de 15% ndo foi aceita pelos
gestores municipais, que alegaram haver um conjunto de fatores que impossibilitam o alcance da
mesma nos municipios, e propuseram a meta de 8%. Indicador 7 - N° de Obitos infantis
investigados: Dra. Diva levanta as dificuldades no alcance da meta proposta 50% e sugere
reduzir para 25%, com o compromisso da elaboracao, pelo NUAP, da justificativa a ser enviada
ao Ministério da Saude. Item 1.2. Esclarecimentos sobre a Portaria N°. 2.945/2007, que cria 0
incentivo de R$ 20.000,00 (vinte mil reais) para apoio & organizagdo e funcionamento dos
Colegiados de Gestdo Regional. Dra. Vera lembrou que na Bipartite anterior havia ficado
acertado que 0s recursos em guestdo poderiam ser utilizados com investimento em equipamentos
e com o pagamento da Secretaria Executiva das CIB Microrregionais. Esclareceu, no entanto,
que conforme a Portaria GM/N° 2.691, de 19 de outubro de 2007, o Ministério da Saude definira
que o valor em questdo deveria ser utilizado apenas em gastos de custeio, e que as regras de
aplicacdo dos recursos seriam definidas pelas CIB estaduais. A plenéaria da CIB/CE criticou essa
determinacédo, mas decidiu: 1°) Reformular a informacéo anterior e estabelecer que os incentivos
destinados ao apoio da organizacdo e funcionamento das CIB/MR, no valor de R$ 20.000,00
(vinte mil reais), devem ser aplicados em despesas de custeio. 2°) As CIBMR deveréo elaborar
os Planos de Trabalho para a utilizacdo do recurso e encaminha-los a CIB/CE com vistas a
definicdo das regras de utilizagdo dos recursos em questdo. Encaminhar para as CERES, como
subsidios a elaboracdo do Plano de Trabalho os itens de despesas de custeio que podem se
enquadrar nas necessidades de funcionamento dos Colegiados. Item 1.4. Pagamento
Administrativo do_Municipio de Fortaleza Dra Lilian colocou para a plenaria o pedido de
pagamento administrativo da SMS de Fortaleza, com recursos do Fundo Municipal de Saude, a
Clinica do Rim - Clinica de Nefrologia SC Ltda, no valor de R$ 913,57 (novecentos e treze
reais e cinquenta e sete centavos), referente a procedimento de hemodiélise realizado além da
meta definida para aquele estabelecimento. Ante o parecer favoravel do setor de auditoria da
SMS e da CORAC, a CIB/CE autorizou o gestor de Fortaleza a realizar o pagamento
administrativo em apreco. Item 1.5. Campanha de Vacinacdo Anti-Rébica: distribuicdo dos
recursos federais. O Dr. Neilson, Técnico do NUVET, apresentou a proposta da SESA para a
distribuicdo dos recursos federais destinados ao custeio da Campanha de Vacinacdo Anti-Rabica
Animal, 1% Etapa de 2008, e prop0s os critérios para a selecdo dos municipios a serem
beneficiados. Apds a explanacdo da matéria, que ja& havia sido acatada pelo COSSEMS, a
CIB/CE aprovou a proposta de distribuigdo dos recursos da campanha e os critérios d selecdo dos
municipios com a seguinte discriminacdo: |. Critérios para a selecdo dos municipios a serem
favorecidos com os recursos da campanha: a) Municipios que possuem censo da populagdo animal
realizado com orientacdo e coordenacdo da CERES; b) Municipios que ndo atingiram a meta do ano
anterior; ¢) Municipios com casos de raiva nos ultimos trés anos. Il. Recursos federais destinados ao
custeio da Campanha calculados no valor per capita animal de R$ 0,40 (quarenta centavos) por animal a
ser vacinado, para cada municipio selecionado, e no valor per capita de R$ 0,15 (quinze centavos) per
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capita animal para o gerenciamento e apoio da campanha pela SESA. Ill. Contrapartida a cargo dos
municipios beneficiados pela campanha, certificados nas a¢es de vigilancia em saude, e a cargo do
Estado, no valor correspondente a 30% (trinta por cento) dos recursos a esses destinados. V. O montante
dos recursos federais destinados a Campanha, sera repassado da seguinte forma: a) R$ 104.634,75 (cento
e quatro mil seiscentos e trinta e quatro reais e setenta e cinco centavos) do FNS para o Fundo Estadual de
Saude, destinados ao custeio dos insumos e servigos necessarios & operacionalizacdo da Campanha; b) R$
279.026,00 (duzentos e setenta e nove mil e vinte e seis reais) do FNS para o Fundo Municipal de Saude
dos municipios prioritarios, certificados nas acGes de Vigilancia em Salde. Item 1.6. Credenciamento
do CAPS | do municipio_de Guaraciaba do Norte. Dra. Vera apresentou o pleito de
Guaraciaba do Norte para credenciamento do CAPS | daquele municipio, informando que o
projeto atende as normas federais e contém o parecer favoravel da Coordenacéo de Saude Mental
da SESA. A CIBCE aprovou o credenciamento em questdo. Em seguida Dra.Vera avisou que a
SESA estaria iniciando o processo de avaliagdo dos CAPS a partir do final do més de marco de
2008, comecando pela Macrorregional do Cariri, na cidade de Juazeiro do Norte. Item 1.7.
Projeto dos Nucleos de Apoio a Saude da Familia — NASF de Sobral, Paracuru, Paraipaba,
Pedra Branca, Baturité, Ipd e Parambu. Dra. Vera esclareceu duvidas sobre os critérios
definidos na Portaria GM/MS N°. 154, de 24 de janeiro de 2008, (republicada) que cria 0s
Nucleos de Apoio a Saude da Familia — NASF e em seguida apresentou 0s projetos com analise
e parecer favoravel do Nucleo de Atencdo Primaria — NUAP da Secretaria da Saude do Estado
do Ceard, para os NASF pleiteados pelos municipios de Baturité, Sobral, Taua, Ipa, Pedra
Branca, Paraipaba e Paracuru. A CIB/CE aprovou os projetos de implantacdo de doze Ndcleos
de Apoio a Saude da Familia — NASF, todos do Tipo I, conforme segue: 01 (um) em Baturité; 06
(seis) em Sobral; 01 (um) em Taud; 01 (um) no municipio de Ipu; 01 (um) em Pedra Branca; 01
(um) em Paraipaba e 01 (um) Paracuru. Dr. Policarpo prop0s a realizagdo de uma oficina para a
implantacdo dos NASF com os gestores municipais, promovida pelo COSSEMS, no dia 31 de
marco, na sede do referido Conselho. Item 1.9. Transferéncia de servidores da FUNASA. Vera
apresentou 0s pedidos de transferéncia/movimentacdo dos seguintes funcionarios da FUNASA:
Adauto César Rufino Medeiros, da SESA para a SMS de Alto Santo; Antonio Régio Rodrigues
de Lima, da SMS de Fortaleza, para a SESA/3° CERES; Maria Bernadete Silva Pires, da SMS de
Aracati para a SESA/COPAS e Paulo Roberto de Barros, da 8° CERES para a SMS de Quixada.
A Bipartite aprovou as transferéncias acima discriminadas e autorizou o envio dos processos a
homologagdo do CESAU. Item 1.10. Pactuacdo de CD4/CD8 e Carga Viral com os Servicos de
HIV/AIDS. Dra. Telma, justificando a necessidade de garantia da resolubilidade dos servicos de
assisténcia aos portadores de HIV/AIDS e 0 acesso dessas pessoas aos exames de CD 4, CD 8 e
Carga Viral, apresentou a proposta de distribuicdo dos referidos exames para as unidades de saude
vinculadas a Rede de Laboratérios do Ceard, responsaveis pela realizagdo de tais procedimentos.
Informou que o recurso fora ampliado para a descentralizacdo dos exames de Fortaleza e para a
inclusdo do LACEN de Juazeiro do Norte, conforme segue: Laboratdrio Central do Estado do
Ceard: Fortaleza - Hospital Séo José (CD4+CD8 - 840 e Carga.Viral - 840); Hospital Geral de
Fortaleza (CD4+CD8 - 5 e Carga.Viral - 5); Hospital das Clinicas (CD4+CD8 - 5 e Carga.Viral -
5); Sobral: Centro de Referéncia Francisco Luis da Costa (CD4+CD8 - 80 e Carga.Viral - 80);
Maracanau: Hospital Municipal de Maracanal (CD4+CD8 - 30 e Carga.Viral = 30); Caucaia:
SAE de Caucaia (CD4+CDS8 - 10 e Carga.Viral - 10); Cascavel: SAE de Cascavel (CD4+CD8 -
20 e Carga.Viral - 20); Laboratério Central de Juazeiro do Norte: Juazeiro do Norte:-
Hospital Santo Inacio (CD4+CD8 - 80 e Carga.Viral - 80); Laboratério Central do Municipio
de Fortaleza: Fortaleza: Hospital Distrital Gonzaga Mota de Messejana: (CD4+CD8 - 40 e
Carga.Viral - 40); Hospital Nossa Senhora da Conceicdo (CD4+CD8 - 10 e Carga.Viral - 10);
Centro de Especialidades Médicas José de Alencar (CD4+CD8 - 300 e Carga.Viral - 300);
Hospital Distrital Gonzaga Mota da Barra do Ceara, (CD4+CD8 - 10 e Carga.Viral - 10);
Hospital Distrital Gonzaga Mota do José Walter, (CD4+CD8 - 10 e Carga.Viral - 10). ltem 1.11.
Resultado das auditorias realizadas nas Centrais de Regulacdo das Macros de Sobral e Cariri.Dr.
Aldrovando, supervisor do Nucleo de Auditoria da SESA, apresentou o resultado das investigacGes
realizadas nas Centrais de Regulagdo das Macrorregides de Sobral e do Cariri mostrando as questdes
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relacionadas a infra-estrutura fisica, a recursos humanos e ao processo de trabalho das referidas Centrais
de Regulacéo, as quais tem algumas caréncias a suprir. Enumerou as dificuldades, destacando a demanda
reprimida em diversas especialidades e em exames especializados, a deficiéncia no relacionamento das
Centrais com os plantonistas, a falta de entrosamento dos municipios com a prdpria Microrregional e
especificamente em Sobral, a sobrecarga imposta a CR, devido a inexisténcia de uma Central de Leitos no
municipio. Outro problema identificado foi a falta de regulamentacéo da autoridade sanitaria do médico
regulador. Falou do desempenho das duas Centrais, tanto no que diz respeito a regulacdo das referéncias
ambulatoriais, de média e alta complexidade e das internacGes, e finalizou enfatizando que todas as
referéncias intermunicipais deveriam passar pela Central de Regulacdo. Houve um amplo debate em torno
do assunto, com sugestdo da CORAC para o posicionamento da CIB quanto ao cumprimento das fungdes
do Estado como coordenador da regulacdo do SUS. Como os gestores dos municipios de Barbalha, Crato
e Juazeiro do Norte ndo estarem presentes na reunido, 0 COSSEMS propds a realizacdo de uma oficina
para discussdo do assunto, no Cariri, no dias 25 de abril de 2008, pela manhd e a tarde o assunto seria
apreciado na CIB/CE. A Comissdo Bipartite acatou a proposta e estabeleceu a alteracdo do local da
reunido para um dos municipios do Cariri, a ser definido. Item 112. Pacto de Gestdo — Aprovacao
de TCGM de Altaneira, Jaguaribara e Santana do Cariri Vera colocou a consideracdo da

Plenaria, a adesdo ao Pacto de Gestdo dos municipios de Altaneira, Jaguaribara e Santana do
Cariri, informando que os Termos de Compromisso de Gestdo TCG haviam sido analisados pela
Camara Técnica de Gestdo que os considerou aptos a pactuacdo. Esclareceu que os municipios
ndo plenos, com adesdo publicada pela Portaria N° 280 de 18 de fevereiro de 2008, receberdo em
marco de 2008, os recursos da competéncia fevereiro/2008, de forma automética, do Fundo
Estadual de Saude para os Fundos municipais de Salde, onde ja estdo incorporados 0S recursos
da Portaria N° 2.640/2007 referente a alteracdo dos valores da Tabela de Procedimentos.
Lembrou que ainda restavam onze municipios com pendéncias: Baixio, Barroguinha, Caridade,
Ereré, Granja, Granjeiro, Ipaporanga, Ipaumirim, Pacajus, S&o Luiz do Curu e Umari. A CIB
aprovou a adesdo ao Pacto de Gestdo dos municipios de Altaneira, Jaguaribara e Santana do
Cariri. Prosseguiu com a apresentacdo dos itens extra-pauta. Item 1.13. Qualificacdo de
Equipes no ambito do PSF. Dra. Vera apresentou e a CIB aprovou o credenciamento de duas
Equipes de Saude da Familia, das quais, 01 (uma) para 0 municipio de Pentecoste e 01 (uma)
para 0 municipio de Coread, e o cadastramento de 23 Agentes Comunitarios de Saude, sendo
04 (quatro) para Ords e 19 (dezenove) para Cratels. Todos os pedidos tém o parecer técnico
favoravel da CERES e do Ndcleo de Atencdo Priméaria da SESA, que vistoriaram as instalacdes
das unidades e as consideraram aptas ao funcionamento das equipes. Informou que o Estado tem
2075 equipes qualificadas e 1.614 funcionando. Dr.Rodrigo entende que deve ser feito um
movimento para a desburocratizacdo do processo de qualificacdo para 0s municipios que
estiverem com as equipes completas. Item 1.14. Projeto de Cirurgias Eletivas do Municipio
de Caucaia Dra. Lilian exp0s o terceiro Projeto de Cirurgias Eletivas de Caucaia, que contém
uma proposta de realizacdo, pelo préprio municipio, de procedimentos cirurgicos eletivos de
média complexidade para atendimento a populacdo local constituida de 303.970 habitantes. Diz
gue o Projeto atende as normas federais e devera ser encaminhado ao MS para homologacédo. A
Plenaria da Bipartite aprovou o Projeto de Cirurgias Eletivas de Caucaia, em apreco.ltem 1.15.
Planos de Acdo em Vigilancia Sanitaria, para o exercicio de 2008. Vera colocou os Planos de
Acdo em VISA dos municipios de Granjeiro, Varzea Alegre e Jati para apreciacdo da Plenéria,
informando que as propostas obtiveram o parecer favoravel do Nucleo de Vigilancia Sanitaria da
SESA/NUVIS. Lembrou que, apenas os municipios que apresentarem o Plano de Agdo em
VISA, fardo jus ao Piso Estruturante que compde o Bloco da Vigilancia Sanitaria. A CIB/CE
aprovou os PA dos municipios acima destacados. Concluidos os trabalhos, o gestor de Fortaleza
pediu a inclusdo, na préxima Bipartite, da discussdo sobre a municipalizacdo de Fortaleza e a
importancia de se discutir um pacto inter-federativo, ja que mesmo com o Pacto de Gestdo os
gestores ndo passavam de caixas pagadores do Ministério da Saude. Em virtude da necessidade
do assunto ser tratado na CIB antes de ser levado ao congresso do CONASSEMS, no Para, pediu
a antecipacao da data da reunido do dia 11 de abril de 2008. A Plenéria acatou o pedido e marcou
a proxima reunido da CIB/CE para o dia 04 de abril de 2008. Nada mais havendo a tratar a




264  Plenéria encerrou a reunido tendo eu, Célia Fonseca, lavrado a presente Ata que vai assinada
265  pelos membros da Comissdo Intergestores Bipartite que compareceram. Fortaleza, dez de margo
266  de dois mil e oito.



O©oo~NooThwWwNPE

COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE
ATA DA 42 REUNIAO ORDINARIA DO ANO 2008
Aos quatro dias do més de abril de dois mil e oito, na sala de reunido do Conselho Estadual de
Salde, da Secretaria de Saude do Estado do Ceara, realizou-se a quarta Reunido Ordinaria de
dois mil e oito da Comissdo Intergestores Bipartite da Saude do Ceard, com a presenca dos
seguintes membros: Representando a SESA, Francisco Marcelo Sobreira, Secretario Adjunto;
Vera Maria Camara Coélho, Coordenadora de Politicas e Atencdo a Saude; Lilian Alves Amorim
Beltrdo, Coordenadora de Regulagdo, Controle e Avaliagdo e Auditoria; Regina Célia Ribeiro,
Técnica da CORAC; Ana Méarcia de Almeida Dantas, Coordenadoria de Celulas Regionais de
Salde; Nagela dos Reis Nordes, Técnica da CORES, Maria Imaculada Fonseca, Supervisora do
Nucleo de Atencdo Priméria e Ana Paula Girdo Lessa, Ouvidora da SESA. Pela representacao
dos municipios, os Secretarios Municipais de Saude, José Policarpo de Araujo Barbosa, de
Umirim, Presidente do COSSEMS; Rogério Teixeira Cunha, de Trairi; Josete Malheiros
Tavares, de Guailba; Luiza Lucélia Saraiva Ribeiro, de Senador Pompeu, Willames Freire
Bezerra, de Aurora; Carlos Hilton Albuquerque Soares, de Sobral, Luiz Odorico Monteiro, de
Fortaleza e Alexandre Mont’Alverne, Coordenador de Politicas de Saide da SMS de Fortaleza.
Como Convidados, compareceram outros Secretarios Municipais de Salde, Técnicos
responsaveis por Coordenadorias e Nucleos da SESA, Orientadores de Células Regionais de
Salde, Técnicos das Secretarias Municipais de Salde e do COSSEMS e outras pessoas
interessadas, com assinatura em lista de presenca. Dra. Vera Coelho iniciou os trabalhos com a
leitura da pauta, e informagOes sobre a exclusédo dos itens 2.2. Proposta de atendimento
noturno nas Equipes de Saude da Familia, a pedido do COSSEMS; 2.4. Pagamentos
Administrativos e 2.12. Adesdo do municipio de Tabuleiro do Norte ao Programa
Telessaude; e com a inclusdo do item 2.13. Aprovacao do Plano de Investimento do FNS do
Municipio de Altaneira. Em seguida o Presidente do COSSEMS pediu esclarecimentos sobre
0s seguintes assuntos:1°) Recursos destinados aos Complexos Reguladores: Questionou a
SESA pela demora em repassar o dinheiro aos municipios conforme ficara acertado com o
Secretario Estadual. Dra. Vera esclareceu que conforme a Resolucdo dos Complexos
Reguladores (a 12 foi revogada por ndo Ter sido aceita pelo MS), o dinheiro para a aquisi¢do dos
computadores ficaria sob gestdo da SESA e por constituir recursos de investimento de fonte
federal, ndo poderia ser repassado aos municipios. Disse que houve um equivoco quanto a
possibilidade da SESA adotar esse procedimento ja que o Estado ndo dispbe de mecanismos para
fazer o repasse desses recursos, do Fundo Estadual de Saude para os Fundos Municipais de
Salde. Houve uma polémica em torno da questdo, que ndo ficou esclarecida em virtude da
auséncia da Dra. Lilian naquela reunido. 2°) Distribuicdo dos Recursos das Cirurgias Eletivas.
Dr. Policarpo pede para que a SESA desencadeie o processo de distribuicdo dos recursos para
que 0s municipios possam iniciar os procedimentos cirdrgicos eletivos da populacdo em espera,
uma vez que as Micros ja haviam recolhido as demandas dos municipios. Pergunta qual a
dificuldade em se elaborar a Resolugcdo. Ana Marcia diz que a Resolucdo esta dependendo da
informacdo de quais unidades irdo realizar as cirurgias, pois somente as cirurgias oftalmolégicas
tem essa informacdo que fora definida pelo Comité de Saude Ocular, mas que j& havia divulgado
junto aos municipios que os mesmos ja poderiam iniciar os procedimentos em marco de 2008.
Vera enfatiza a necessidade da identificacdo do prestador e da meta prevista, para que a area de
financas da SESA possa programar 0 pagamento das cirurgias eletivas realizadas. Policarpo
pediu para a SESA uniformizar a informacéo divulgada pela CORES, que a seu ver ndo estava
alcancando a totalidade de municipios do Estado do Ceard. Dra. Alessandra inquiriu se a
Resolucdo iria conter algum dispositivo que permita ao municipio realizar a segunda parte dos
recursos das Cirurgia Eletivas, ap0s prestacdo de contas da realizacdo da 1? etapa. Vera explicou
que na Resolugédo constardo os prestadores e a quantidade de recursos a ser alocado e que o
detalhamento da distribuicdo por procedimento ficara na CORAC para acompanhamento. Disse
que o processo de producdo e o fluxo de utilizacdo dos recursos disponiveis deverdo ser
acompanhados pela comissdo que fora formada para estudar a distribuicdo dos recursos dessas
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cirurgias, cabendo ao referido grupo se reunir e definir o fluxo para a operacionalizagdo dos
recursos, e apresentar a proposta na proxima reunido da CIB. Em seguida Vera apresentou o 3°
Informe: Portaria N° 509 de 18 de marco de 2008. em que o Ministro da Saude suspende a
transferéncia de incentivos financeiros referentes ao numero de Equipes do Programa Salde da
Familia, Saude Bucal e de Agentes Comunitarios de Saude relacionadas no Anexo da referida
Portaria. Os municipios penalizados foram: Aracati, Capistrano, Ereré, Fortaleza, Ipaporanga,
Ipueiras, Itapajé, Jijoca de Jericoacoara, Juazeiro do Norte, Maranguape, Novo Oriente, Pacajus,
Parambu, Paramoti, Potiretama, Sobral e Ubajara. 4° Informe: Vera informou que o site da
SESA, todas tercas-feiras, a tarde, divulga informacdes relativas a pagamento dos hospitais
polos. le que a SESA esta sem condigdes de efetuar o pagamento das seguintes unidades, em
virtude de pendéncias na entrega de documentos ou inadimpléncia dos municipios junto aos
orgdos de arrecadacdo federais e estaduais: Maternidade Escola, Hospital Municipal Abelardo
Gadelha, Hospital S&o Francisco de Canindé, Hospital Eudasio Barroso, de Quixada, Hospital
Jesus, Maria e José, de Quixada, Pontes Neto de Quixeramobim, Hospital Municipal de
Limoeiro do Norte, Hospital Municipal de Acaral, Hospital Sdo Lucas de Crateds, Hospital
Regional do Ico, Instituicdo de Apoio a Vida Madre Teresa, em Brejo Santo, Hospital Séo
Francisco do Crato, e Hospital Sdo Lucas de Juazeiro do Norte. Acrescentou, que em reunido
com o procurador geral do Estado fora falado sobre a dificuldade da SESA trabalhar com
financiamento de acBes de salde, de carater continuo, na modalidade de convénio. Prossegue 0s
trabalhos com a apreciacdo da 22 parte da pauta, nessa ordem: Item 2.1. Aprovacdo do Processo
de Programacdo dos Exames de Patologia Clinica para pacientes de Terapia Renal
Substitutiva Dra. Regina, técnica da CORAC exp6s o assunto lembrando as discussdes havidas
na CIB quanto ao 6nus assumido pelos municipios que dispem do servico de hemodialise
credenciado ao SUS na realizacdo dos exames de patologia clinica para 0 acompanhamento do
estado de saude dos pacientes em tratamento dialitico, referenciados de outros municipios, sem
ter assegurada em PPI a cobertura financeira desses procedimentos e portanto ficara decidido que
0s municipios fizessem a programacdo dos referidos exames. Como isso ndo acontecera e 0s
problemas continuavam, a CORAC colocava para apreciacdo do Colegiado, uma proposta para a
elaboragdo de programacdo dos referidos exames a ser realizada pelo NUICS, trimestralmente,
de acordo com a periodicidade estabelecida para cada procedimento e acompanhamento dos
pacientes em tratamento nos servicos de TRS. Leu a proposta, consubstanciada em uma minuta
de Resolucdo e a colocou a consideracdo da Plenaria. A gestora de Senador Pompeu, Dra.
Lucélia, comentou que apesar de existir uma Resolucdo da CIB que recomenda aos municipios
da Microrregido de Quixada, o repasse aquele municipio do valor dos exames realizados pelo
servico de dialise pelo Centro de do municipio, poucos haviam cumprido tal recomendacao,
persistindo, portanto o problema. Apds outros comentarios a CIB/CE acatou a proposta
apresentada pela CORAC e aprovou a formalizagdo da Resolugdo em apreco. ltem
2.3.Contratualizacdo da Santa Casa de Misericordia de Sobral como Hospital de Ensino.
Dra. Vera apresentou o pleito da SMS de Sobral referente a contratualizagdo da Santa Casa de
Misericordia daquele municipio para funcionar como Hospital de Ensino junto ao Sistema Unico
de Saude, considerando ser o estabelecimento classificado pelo MEC e MS como hospital
universitario. A CIB/CE aprovou o pleito em apreco. Item 2.5. Descentralizacdo dos recursos
da_Campanha de Vacinacdo do ldoso. A técnica do COPROM, Ana Wilma, apresentou a
proposta da SESA para a descentralizacdo dos recursos da Campanha de Vacinacdo do ldoso
contra a Gripe no ano de 2008, cuja distribuicdo tem como base o valor per capita de R$ 0,39
(trinta e nove centavos) e o teto minimo de R$ 500,00 (quinhentos reais). Do montante de R$
343.714,05 (trezentos e quarenta e trés mil, setecentos e quatorze reais e cinco centavos), sera
repassado o valor de R$ 283.397,34 (duzentos e oitenta e trés mil, trezentos e noventa e sete
reais e trinta e quatro centavos) para o Fundo Municipal de Saide dos municipios certificados
nas agdes de vigilancia em salde; R$ 7.783,76 (sete mil, setecentos e oitenta e trés reais e setenta
e seis centavos) serdo repassados ao Fundo Estadual de Saude do Ceara, para o financiamento da
Campanha dos municipios ndo certificados e R$ 52.532,95 (cinquenta e dois mil, quinhentos e
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trinta e dois reais e noventa e cinco centavos) serdo transferidos ao FUNDES para a
administracdo e apoio da Campanha. A Bipartite aprovou a distribuicdo dos recursos da
Campanha de Vacinacdo do ldoso, acima apresentada. Item 2.6. Credenciamento do CAPS |
do municipio de Novo Oriente. Vera apresentou a proposta de credenciamento do CAPS | do
municipio de Novo Oriente, informando que o projeto atende as normas federais e contém o
parecer favoravel da Coordenagdo de Saude Mental da SESA. A CIBCE aprovou o
credenciamento em questdo. Em seguida informou que nos dias 27 e 28 de marco fora realizado
0 1° Encontro de Avaliagcdo dos CAPS da Regido do Cariri, onde foram apresentados relatos de
experiéncias exitosas de funcionamento dessas Servicos. Disse que na ocasido também fora
expressa a preocupacao em relacdo a dependéncia quimica infantil, cuja assisténcia ndo esta
sendo realizada uma vez que o modelo vigente ndo permite o atendimento a esse tipo de
clientela, ficando evidente a necessidade de se fazer revisdo nas normas e de capacitacdo dos
profissionais que atuam nos CAPS. Destacou a presenca do Dr. Joab, do Iguatu, informando que
esse municipio iria realizar um Encontro onde seriam debatidas as questdes da Saude Mental.
Item 2.7. Projeto dos Nucleos de Apoio & Saude da Familia — NASF de Sobral, Paracuru,
Paraipaba, Pedra Branca, Baturité, Ipu e Parambu. Vera colocou para aprovacdo da
plenaria, 71 (setenta e um) projetos de Nucleos de Apoio a Saude da Familia — NASF, com
analise e parecer favoravel do Nucleo de Atencdo Primaria — NUAP da Secretaria da Saude do
Estado do Ceard assim enumerados: Varzea Alegre, 01(um); Tamboril, 01(um); Caririacu,
01(um); Cratets, 01(um); Jardim, 01(um); Trairi 01(um); Uruburetama, 01(um); Farias Brito,
01(um); Barbalha, 2(dois); Aracoiaba, 01(um); Cedro, 01(um); Itapipoca, 03(trés); Redengéo,
01(um); Aquiraz, 2 (dois); Cruz, 01(um); Senador Pompeu, 01(um); Amontada, 01(um); Acarad,
01(um) Taud, 01(um); Pacatuba, 01(um); Itarema, 01l(um); Juazeiro do Norte, 7 (sete);
Camocim, 01(um); Maranguape, 2 (dois); Canindé, 2 (dois); Itaitinga, 01(um); Horizonte,
01(um); Ords, 01(um); Limoeiro do Norte, 01(um) Fortaleza, 30(trinta). Dra. Vera informou que
esses projetos, somados aos aprovados na reunido anterior totalizam a adesdo de 37 (trinta e sete)
municipio com implantacdo de 83 (oitenta e trés) NASF no Estado do Ceard. A CIB/CE aprovou
0s projetos de implantacdo acima relacionados. Item 2.8. Projeto de Cirurgias Eletivas do
Municipio de Aracati Dra. Regina apresentou o segundo Projeto de Cirurgias Eletivas de
Aracati, que contém uma proposta de realizacdo, pelo préprio municipio, de procedimentos
cirurgicos eletivos de média complexidade para atendimento a populacdo da Microrregido
constituida de 303.970 habitantes. Diz que o Projeto atende as normas federais e devera ser
encaminhado ao MS para homologacdo. A Plenéria da Bipartite aprovou o Projeto de Cirurgias
Eletivas de Aracati e autorizou o envio do mesmo ao MS, onde 28 ja estdo a espera da
publicacdo da Portaria de aprovacdo dos pleitos. Item 2.9. Pacto de Gestdo — Aprovacdo de
TCGM de Altaneira, Jaquaribara e Santana do_Cariri Vera colocou a consideracdo da
Plenaria, a adesdo ao Pacto de Gestdo do municipio de Ipaporanga e citou 0s municipios, cujos
Termos de Compromisso de Gestdo se encontravam com pendéncias na Secretaria Executiva da
CIB/CE, requerendo apenas a presenca do gestor para fazer a atualizagdo das informacdes. A
Plenaria da Bipartite aprovou a adesdo do municipio de Ipaporanga ao Pacto de Gestdo do
SUS.. Item 2.10. Qualificacdo de Equipes no ambito do PSF. Dra. Vera apresentou e a
CIB/CE aprovou o credenciamento de 2 (duas) Equipes de Saude da Familia, das quais, 01 (uma)
para 0 municipio de Paracuru e 01 (uma) para 0 municipio de Apuiarés; o credenciamento de 10
(dez) Equipes de Saude Bucal, sendo 2 (duas) para Coread, 5 (cinco) para Tiangua, 1(uma) para
Quiterianopolis, 1 (uma) para Paracuru e 1 (uma) para Apuiarés e o cadastramento de 120
Agentes Comunitarios de Saude, dos quais, 94 (noventa e quatro) para Sobral, 04 (quatro) para
Martindpole e 22 (vinte e dois) para Baturité. Todos os pedidos tém o parecer técnico favoravel
da CERES e do Nucleo de Atencdo Primaria da SESA, que vistoriaram as instalacdes das
unidades e as consideraram aptas ao funcionamento das equipes. Item 2.11. Planos de Acdo em
Vigilancia Sanitdria, para o exercicio de 2008. Vera colocou os Planos de A¢do em VISA dos
municipios de Alcantaras, Assaré, Cariré, Catunda, Coreal, Forquilha, Frecheirinha,
Groairas, Hidrolandia, lraucuba, Massapé, Meruoca, Mucambo, Pacuja, Pires Ferreira,
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Reriutaba, Senador S&, Tarrafas e Uruoca para apreciagdo da Plenaria, informando que as
propostas obtiveram o parecer favoravel do Nucleo de Vigilancia Sanitaria da SESA/NUVIS. A
CIB/CE aprovou os PA dos municipios acima destacados. Nada mais havendo a tratar a Plenaria
encerrou a reunido tendo eu, Célia Fonseca, lavrado a presente Ata que vai assinada pelos
membros da Comissdo Intergestores Bipartite que compareceram. Fortaleza, quatro de abril de
dois mil e oito.
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COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE
ATA DA 52 REUNIAO ORDINARIA DO ANO 2008
Aos vinte e cinco dias do més de abril de dois mil e oito, na sala de reunido do Conselho
Estadual de Saude, da Secretaria de Saude do Estado do Ceard, realizou-se a quintq Reunido
Ordinaria de dois mil e oito da Comissdo Intergestores Bipartite da Saude do Ceara, com a
presenga dos seguintes membros: Representando a SESA, Francisco Marcelo Sobreira,
Secretario Adjunto; Vera Maria Camara Coélho, Coordenadora de Politicas e Atengdo a Saude;
Lilian Alves Amorim Beltrdo, Coordenadora de Regulacdo, Controle e Avaliacdo e Auditoria;
Regina Celia Ribeiro, Técnica da CORAC; Ana Marcia de Almeida Dantas, Coordenadoria de
Células Regionais de Salde; Nagela dos Reis Nordes, Técnica da CORES, Maria Imaculada
Fonseca, Supervisora do Nucleo de Atengdo Primaria e Ana Paula Girdo Lessa, Ouvidora da
SESA. Pela representacdo dos municipios, 0s Secretarios Municipais de Saude, José Policarpo
de Araujo Barbosa, de Umirim, Presidente do COSSEMS; Rogério Teixeira Cunha, de Trairi;
Josete Malheiros Tavares, de Guaiuba; Luiza Lucélia Saraiva Ribeiro, de Senador Pompeu,
Willames Freire Bezerra, de Aurora; Carlos Hilton Albuquerque Soares, de Sobral, Luiz Odorico
Monteiro, de Fortaleza e Alexandre Mont’ Alverne, Coordenador de Politicas de Saiude da SMS
de Fortaleza. Como Convidados, compareceram outros Secretarios Municipais de Saude,
Técnicos responsaveis por Coordenadorias e Nucleos da SESA, Orientadores de Células
Regionais de Salde, Técnicos das Secretarias Municipais de Saide e do COSSEMS e outras
pessoas interessadas, com assinatura em lista de presenca. Dra. Vera Coelho, Secretaria
Executiva da CIB/CE iniciou os trabalhos com a leitura da pauta a qual propds a inclusdo da
implantacdo dos NASF de Itapajé, Mauriti, Boa Viagem, Jaguaribe, Pentecoste, Missdo Velha e
Aracati; do credenciamento do CAPS | de Coread; da qualificagdo de ACS dos municipios de
Pindoretama, Bela Cruz e Apuiarés; e inclusdo dos municipios de Paracuru, Itaicaba, Aurora,
Trairi e Varzea Alegre a lista de reservas do Programa Telessalde. Em seguida manifestou pesar
pelo falecimento do Secretario de Satde de Parambu, Tadeu e passou a palavra ao Presidente do
COSSEMS que em nome do Conselho de Secretarios Municipais de Saude, lamentou o
desaparecimento do Tadeu e falou da participacdo do colega nas reunides ampliadas daquele
Colegiado, e pediu que se fizesse um minuto de siléncio em homenagem ao gestor de Parambu
que estava sendo sepultado naquela data. Os presentes deram as méos e rezaram um Pai Nosso.
Dr. Josete sugeriu, e a representacdo municipal concordou com a publicagdo da biografia do Dr.
Tadeu na Revista Sustentacdo. Em seguida Dra. Vera fez o registro do aniversario do Dr.
Policarpo ocorrido no dia anterior e convidou a todos a cantarem parabéns para o Presidente do
COSSEMS. Registrou a presenca da Dra. Meire, Coordenadora Estadual da Politica de Saude
dos Povos Indigenas do Ceara que solicitara espaco na assembléia para dar um informe sobre
essa Politica, na qual podem se inserem 16 municipios no Ceara. Assim, foi incluida como 1°
Informe, a Portaria FUNASA n° 293 de 7 de abril de 2008, que se refere a celebragdo de
convénios com entidades governamentais e ndo governamentais para a execucdo das acdes de
salde dos povos indigenas. Meire falou da importancia da celebracdo dos convénios, mas disse
que queria aproveitar o momento para falar sobre a Portaria N° 2656 de 17 de outubro de 2007,
que dispde sobre as responsabilidades na prestacdo da atengdo a sadude do indio e regulamenta os
Incentivos Financeiros para a Atencdo Bésica e Especializada aos Povos Indigenas. Disse que
acertara com o Dr. Policarpo em fazer no més de maio de 2008, uma reunido bipartite com a
participacdo dos 16 municipios envolvidos, para uma discussdo mais aprofundada da referida
Portaria com vistas a pactuacao dos indicadores da Atencdo Béasica e da Promocao da Saude dos
Povos Indigenas, do Termo de Pactuacdo, e da prioridade na contratacdo de profissionais
necessarios a realizacdo das acBes de salde dos indigenas, devendo a aplicacdo dos demais
recursos ser deliberada pelo Conselho Distrital de Saude Indigena (CONDISI). Entregou as
copias da Portaria N° 2656 de 17/2007 ao COSSEMS para divulgacao junto aos municipios que
possuem populagdes indigenas em seus territérios e se colocou a disposi¢ao dos gestores para 0s
esclarecimentos que se fizerem necessarios a adesdao dos municipios. 2° Informe: Portaria
CGU N°528, de 11 de abril de 2008 — Institui o Programa de Fortalecimento da Gestdo Publica
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com o intuito de contribuir para a boa e regular aplicagdo dos recursos publicos pelos entes
federados brasileiros, por meio da promocdo de agcOes. Vera propds ao COSSEMS o repasse das
informacdes sobre esse Programa ja que membros desse Conselho tém participado mais de perto
das discussdes sobre o0 assunto, em Brasilia. 3° Informe: Portaria GM N° 389, de 03 de marco
de 2008 — Redefine os Servigos de Atencdo a Saude Auditiva e os limites fisicos e financeiros
dos Estados, Distrito Federal e Municipios. Vera comentou sobre as dificuldades da prestacéo
dessa assisténcia, em virtude da pequena capacidade de oferta do servico, motivada em parte
pela ndo adequacdo dos municipios aos requisitos estabelecidos pelo MS para a execucdo da
Politica Nacional, cujas acOes, no Ceara, sdo realizadas apenas pelos municipios de Cascavel,
Juazeiro do Norte, Sobral e Fortaleza, e chamou atencdo para a realizacdo, em 19 de maio de
2008, do 1° Seminario Estadual sobre Saude Auditiva, com vistas a discussdao da problematica
gue envolve a atencdo a saude dos portadores dessa deficiéncia. .4° Informe: Portaria GM N°
754, de 24 de abril de 2008 — Homologa os Termos de Compromisso de Gestdo dos municipios
de Altaneira, Ibaretama, Ibicuitinga, Jaguaribara, Saboeiro e Santana do Cariri. Disse que a
Portaria vigora a partir de abril/2008 e portanto somente em abril esses municipios comegam a
receber recursos de transferéncia fundo a fundo. Com essas adesdes, apenas 11 municipios
permanecem vinculados ao Estado. 5° Informe: Portaria GM N° 764, de 24 de abril de 2008 -
Suspende a transferéncia de incentivos financeiros referente ao nimero de Equipes do Programa
Saude da Familia, de Saude Bucal e de Agente Comunitérios de Salide nos municipios com
irregularidades no registro de profissionais no SCNES — Cadastro Nacional de Estabelecimentos
de Saude. Municipios penalizados: Baturité, Croata, Fortaleza, Ibicuitinga, lguatu, Itapagé,
Jaguaruna, Jardim, Juazeiro do Norte, Lavras da Mangabeira, Maracanal, Mombaca Pacatuba,
Parambu, Potiretama Solondpole, Tamboril e Ubajara. Chama aten¢do para o grande numero de
ACS inseridos no corte dos recursos da maioria dos municipios citados e o valor financeiro
envolvido, em funcédo das irregularidades apontadas, com um consideravel prejuizo as a¢des de
salde na Atencdo Basica desses municipios. 6° Informe: Crédito da MAC da Competéncia
dezembro de 2007, realizado pelo FNS no dia 4 de abril de 2008 — Informou que 0s recursos
de MAC da competéncia dezembro, de 68 municipios, com adesdo ao Pacto de Gestdo,
publicada na Portaria N° 280 de dezembro de 2007, haviam sido repassados em duplicidade para
esses municipios, inicialmente pela SESA, ja que os recursos haviam sido creditados no
FUNDES e depois pelo MS que sem atender mensagem da Secretaria sobre o crédito feito pelo
estado ao municipios, repassou o recurso da mesma competéncia para a conta do FMS do
referidos municipios em abril de 2008. Disse que constatara que 0 MS ndo havia repassado 0s
recursos da competéncia margo/2008, para as acbes de MAC dos municipios que estdo sob
gestdo do Estado, e para as A¢des Exclusivas da SESA, como também os destinados as Cirurgias
Eletivas. Disse que, como o MS informara que ndo iria repassar esses recursos ao Estado, fizera
oficio aos municipios solicitando a devolugdo da quantia recebida indevidamente. Como a
maioria dos municipios ndo haviam devolvido o dinheiro solicitava mais uma vez a devolucao
urgente dos recursos para a conta do FUNDES. Explicou que os municipios que ja gastaram o
dinheiro o fizeram por ndo trabalharem com programacao de despesas por fonte de recursos, o
ndo seria 0 caso de Guaiuba, cujo gestor afirmara ja haver utilizado o dinheiro. Disse que o
Estado ndo pode deixar de honrar as despesas com as acGes de TFD, dos Hemorrede e do
LACEN, e por isso o prejuizo iria recair nas Cirurgias Eletivas caso os 46 municipios néo
procedessem a devolucdo do montante recebido em duplicidade, como ja haviam feito os 22
municipios seguintes: Acarad, Araripe, Arneiroz, Assaré, Camocim, Cariré, Graca, Groairas, Ipu,
Iraucuba, Jaguaretama, Jardim, Milagres, Miraima, Mocambo, Nova Olinda, Paracuru, Parambu,
Redencdo, Russas, Senador Sa e Uruburetama, cujo valor somou a quantia de R$ 1.647.000,00
(um milhdo, seiscentos e quarenta e sete mil reais). Disse que diante desse problema, ndo mais
autorizard, mesmo por solicitagdo do COSSEMS, créditos de recursos de Portarias federais para
0s municipios. 7° Informe:Seminario_sobre Novas Formas de Combate a Dengue. Dr.
Policarpo comunicou que no dia 29 de maio de 2008 0 COSSEMS realizara um Seminério sobre
combate a Dengue, e onde serdo expostas experiéncias exitosas de municipios cearenses no uso
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de técnicas de combate a0 mosquito aedes aegypti e pediu o apoio da SESA para a mobilizacédo
dos municipios através das Células Regionais. 8° Informe: SVO do Municipio de Barbalha -
O Sr. Alberto, Assessor do Secretario de Saude do municipio de Barbalha, comunica que naquela
data estaria sendo inaugurado o Servico de Verificagdo de Obitos implantado na Faculdade de
Medicina daquele municipio, agradecendo aos que apoiaram o municipio de Barbalha nesse
empreendimento, enfatizando os beneficios que o servico trara para 0 SUS no que diz respeito
aos registros de causa mortis em toda a regido do Cariri. Informou também sobre o inicio dos
Cursos Técnicos na Escola Técnica do SUS do Cariri, com a aula inaugural ocorrida em abril nas
dependéncias da Faculdade de Medicina em Barbalha mais de 400 alunos estdo sendo
capacitados como Técnicos de Higiene Dental, Técnicos em Radiologia, Técnicos de
Enfermagem, Auxiliar de Consultério Dentéario e outros. Dr. Policarpo parabenizou o gestor de
Barbalha pelos avangos que vem sendo conquistados pelo municipio em beneficio ndo apenas
dos municipes de Barbalha, mas da Macrorregido do Cariri e pediu desculpas por ndo ter podido
comparecer as inauguracdes em pauta. 9° Informe: Relatdrios de Gestao/2007 - Vera
comunicou que apenas vinte e trés municipios enviaram a Resolu¢do do Conselho Municipal de
Saude com a aprovacdo do Relatdrio de Gestdo do exercicio de 2007. Disse que até o dia 30 de
abril de 2008 estara recebendo as Resolu¢des com Ad Referendum da CIB/CE. Alguns gestores
informaram que ja haviam encaminhado a Resolucdo as CRES e estas ndo haviam repassado o
documento a SESA. Vera pediu a Dra. Ana Marcia para verificar essa informagao e providenciar
o0 envio a CIB/CE até o dia 30 proximo para que 0s municipios ndo fossem prejudicados. Em
seguida passou para o Item 1.1. Projeto da Il Pesquisa Nacional de Prevaléncia do
Aleitamento Materno Dra. Diva Técnica da Atencdo Primaria, antes de iniciar o assunto
informou que 0 mesmo havia sido apresentado na reunido ampliada do COSSEMS,onde obtivera
receptividade dos gestores. Disse que em 1999 o MS promovera uma pesquisa sobre aleitamento
materno da qual Fortaleza participara e obtivera bons resultados. Agora a referida pesquisa se
repetia e por isso propde que a mesma se estenda em todo o Estado, com vistas a
representatividade do resultado. Prop6s, como critério de selecdo o sorteio de municipios, 0s
quais formalizardo o interesse mediante processo de adesdo, ja que ndo haveria a destinacdo de
incentivo financeiro para a execucdo da pesquisa, mas se propde a reproduzir o material e
oferece-lo aos municipios interessados. Os municipios sorteados foram: Barreira, Capistrano,
Guaramiranga, Amontada, Quixada, Banabuil, Sobral, lIrauguba, Itarema, Tiangua, Vicosa,
Ubajara, Ararenda, Ipaumirim, lguatu, Brejo Santo, Milagres, Araripe, Crato e Nova Olinda.
Disse que a pesquisa devera ocorrer durante a campanha de vacinacdo anti polio em agosto de
2007, em que serdo levantadas informacfes sobre a alimentacdo e o aleitamento materno das
criangas menores de 6 meses. Propbs a abertura para outros municipios ndo contemplados no
sorteio e disse que na reunido do dia 16 de maio seria apresentada a relacdo dos municipios que
aderiram a pesquisa. Dr. Josete sugeriu que 0s municipios ndo sorteados que queiram participar
da pesquisa apresentem carta de adesdo. Dr. Diva forneceu os e-mail da SESA para onde o0s
gestores interessados poderiam enviar sua proposta de adeséo e os telefones para contato. Item
1.2. Atencdo Basica — Amostra Nacional da Saude da Familia e Proposta de Revisdo do
Financiamento da Atencdo Bésica. Dra. Imaculada informou que conforme afirmacdes de
Técnicos do MS, estava havendo uma procura por inscri¢des muito grande por pessoas do Ceara
e por isso haviam sido estabelecidos um teto de participacdo por estado, quantitativo de vagas,
para o estado, das quais 149 seriam para profissionais de salde, 32 gestores e 99 Agentes
Comunitérios de Saude. Disse que ndo sabe como o MS iré fazer o controle desse teto, vez que
muitos profissionais e gestores fizeram suas inscricbes espontaneamente, ja confirmadas, pela
Internet. Sobre os ACS colocou para a plenaria a defini¢do dos critérios de escolha dos que irdo
participar do evento, para os quais 0 MS iria fornecer passagens e hospedagem. Vera propds a
escolha com base no critério populacional, por Microrregido de Salude. Lucélia propds priorizar
aqueles que tem trabalhos realizados. Josete sugeriu que se utilizasse os dois critérios excluindo
porém, do critério populacional os ACS incluidos no critério prioritario. Disse que o Estado do
Ceara ira manter um stand durante a realizacdo da Amostra e colocou o espaco a disposi¢do do
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COSSEMS, dos municipios e profissionais da salde que quiserem expor suas experiéncias.
Imaculada informou ainda que fora comunicada de que 19 municipios do Ceara, ainda ndo
haviam realizado a transferéncia simultanea de dados no SCENES e que teriam até o fim do més
de abril para fazé-lo, sob pena de terem os incentivos da AB bloqueados, a menos que a
CIB/CE decida através de Resolucdo que o Estado ficara responsavel por essa tarefa. Vera
esclareceu que isso seria l6gico para 0s municipios que ainda se encontram sob gestdo do estado
mas para 0s que ja aderiram ao Pacto de Gestdo, esse procedimento ndo seria adequado. Foi
proposto pela plenéaria que a SESA desse 0 apoio técnico aos de gestdo plena. Imaculada
prosseguiu com a informacdo de que na reunido da Camara Técnica da Atencdo Basica, fizera
algumas sugestdes para a melhoria da Atencdo Basica, e que fora orientada pelo MS a fazé-las
por escrito. Uma se referia a desvinculagao do incentivo das Equipes do PSF do incentivo das de
Saude Bucal. A outra é, que fosse criada uma modalidade de Equipe incompleta que nao
receberia 0 incentivo integral, mas proporcional a sua composicdo, ficando eliminada a
tolerancia de 3 meses para a regularizacdo da composicao das equipes e 0 consequente blogueio
dos incentivos. Para isso propde que a proposta seja elaborada ndo apenas pela SESA mas com a
participacdo do componente municipal, seja através do COSSEMS ou de uma Resolucdo da
CIB/CE que seria defendida pelo Dr. Jodo Ananias no CONASS. Josete sugere que a proposta
contemple 0 aumento do valor do incentivo estabelecendo um valor padrdo para o Estado.. Vera
falou que o Dr. Jodo propds a formagdo de um o grupo de trabalho para a elaboracdo da
proposta em questdo, o mais rapido possivel porque o MS ja estaria cogitando de promover
alteragdo dos valores. Policarpo defende as propostas da Dra. Imaculada e indica Dr. Josete e
Dra. Valéria para comporem a comissdo de elaboracdo da proposta, para apresentacdo na
préxima CIB/CE.:. Passando a 22 parte da reunido por solicitacdo da Dra. Lilian Vera prop6s a
apresentacdo do Item 2.4. Projetos de Cirurgias Eletivas dos Municipios de Jaguaribe e
Iracema Dra. Lilian apresentou os projetos de Cirurgias Eletivas dos municipios de Jaguaribe e
Iracema afirmando que os mesmos atendiam as normas do Ministério e disse que com a
aprovacdo destes o numero de projetos de Cirurgias Eletivas no Ceara aguardando a Portaria do
Ministério subiria para trinta. Comentou que diversos pleitos do Estado enviados a Brasilia,
como inclusdo de Hospitais de Pequeno Porte, credenciamento de leitos de UTI, e de hospitais
filantropicos e outra demandas, segundo informacgdes do MS nédo tiveram a Portaria publicada
por falta de recursos. Sem mais questionamentos a Bipartite aprovou os pleitos e autorizou o
envio dos projetos ao Ministério. Sobre a distribuicdo dos recursos adicionais das Cirurgias
Eletivas, Dr. Josete questionou a ndo inclusdo das demandas da MR de Maracanau alegando que
o Dr. Jodo Ananias teria afirmado que se a CIB acatasse a inclusdo das demandas de Fortaleza,
seria justo colocar as de Maracanau. Vera disse que essa afirmacdo ndo constara da Ata e
questionou se havia interesse do COSSEMS na rediscussao das prioridades referentes a alocacao
do recurso das Cirurgias Eletivas, que estd sob gestdo estadual, lembrando que a decisdo da
CIB/CE sobre o assunto fora sintetizada nos seguintes pontos: 1.Aprovar a Programacdo de
Cirurgias Eletivas das Microrregides de Salde, sem os procedimentos oftalmoldgicos. 2.
Aprovar a Proposta de Cirurgias Eletivas Oftalmoldgicas elaborada pela Comissao Estadual de
Saude Ocular 3. Aprovar a proposta de Cirurgias Eletivas de Fortaleza incluindo os municipios
de Eusébio e Itaitinga; 4. Aprovar 0s projetos dos Hospitais da SESA, dos Hospitais
Universitéarios e do Instituto Dr. José Frota e que do recurso de R$ 1.700.000,00 destinado aos
hospitais, apos a inclusdo das demandas das Microrregifes so ficara o valor de 700.000,00 que
corresponde a menos da metade do recurso da 12 etapa e portanto, se a CIB decidir pela inclusdo
da MR de Maracanau, o recurso a ser alocado devera ser deduzido desse valor. Dr. Josete insiste
na afirmacdo de que o Dr. Ananias se colocara verbalmente favoravel a inclusdo da programacéo
de Maracanau e coloca a ndo publicacdo dos projetos que estdo no MS e a inclusdo de Fortaleza
como argumento para a inclusdo da proposta da Microrregido de Maracanau. Concluiu
informando que conversara com o Secretario Estadual e este dissera que se a CIB acatasse 0
pleito, teria o seu aval. Dr. Policarpo se manifestou favoravel a inclusdo das demandas da MR
de Maracanau utilizando parte dos recursos destinados aos hospitais da SESA, Universitarios e
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IJF. Vera disse que iria ouvir a fita e conversar com o Dr. Jodo sobre a questdo. Item 2.1.
Credenciamento de 7 (sete) leitos no nivel Il da UTI Neonatal do Hospital Cura D’Ars.
Dra. Lilian apresentou o pleito do Hospital Cura D'ars para credenciamento de sete (7) leitos de
UTI Neonatal afirmando que a documentacdo estd pronta para encaminhar ao Ministério da
Saude e colocou a problematica referente a publicacdo da Portaria caso a proposta defina que o
financiamento do servico serd da responsabilidade do governo federal. O gestor de Fortaleza
afirmou que o municipio ndo pode assumir o valor do impacto financeiro. Assim a CIB/CE
aprovou o credenciamento dos leitos de UTI do Hospital Cura D'ars, com a solicitacdo ao
Ministério da Saude da alocacéo do recurso adicional ao teto do municipio de Fortaleza. Item
2.2. Inclusdo da Policlinica do municipio de Nova Russas como beneficidria do_recurso
adicional federal destinado _as Policlinicas - Dr. Policarpo afirmou que a politica de
implantacdo de policlinicas tem tido uma repercussdo muito grande no SUS principalmente no
interior do Estado e considera de grande importancia a distribuicdo dos recursos da média
complexidade para esses servicos. Diz que o estado conta com uma rede de 23 policlinicas, e
passa a palavra para a Secretdria de Saude de Nova Russas que mostrou a estrutura e
funcionamento da Policlinica em questdo, e justificou a importancia do servico a populacdo
daquele e de outros municipios adjacentes. Vera argumentou que a estrutura apresentada contava
apenas com trés especialidades médicas, ou seja, cardiologia, traumato-ortopedia e urologia, e,
portanto, ndo atendia a quantidade minima de especialidades exigidas para a Policlinica. A
Secretaria disse que o servico dispunha de um Cirurgido Geral que atende também como
gastroenterologista. Aberto o espago das discussdes, Dr. Policarpo pediu a aprovacgédo do pleito
de Nova Russas, utilizando os recursos adicionais da Média Complexidade sob gestdo do Estado.
Dra. Vera informou que o Estado s6 dispde dos recursos dos municipios de gestdo estadual e os
das Cirurgias Eletivas que ja estavam comprometidos para a 12 etapa da programacao. Prop6s
incluir na 22 Etapa, cuja utilizacdo comeca a vigorar a partir de abril a inclusdo da Policlinica de
Nova Russas. Dra. Vera enfatizou o carater regional estabelecido para as Policlinicas, e nédo
local como vem acontecendo em varios municipios. Policarpo expressa 0 mesmo entendimento
e diz que as referéncias para os referidos servicos devem ser garantidas, mas sugere a aprovacao
do pleito na reunido em curso e a apreciacdo da programacdo dos recursos de R$ 10.000,00
destinados a esse servi¢o, na proxima Bipartite. Dra. Ana Marcia se posicionou contréaria a
apreciacdo do pleito, na CIB/CE, antes ter passado pela CIB MR e sugere que a proposta de
Nova Russas, com a programacao das referéncias, seja encaminhada ao Colegiado Regional. A
Plenaria da Bipartite aprovou o encaminhamento do pleito de Nova Russas, preliminarmente,
para apreciacdo na CIB Microrregional. Houve uma discussdo sobre a ndo utilizacdo dos
recursos adicionais alocados, tanto aos hospitais como as Policlinicas, no dmbito regional,
culminando com a sugestdio do COSSEMS de sair uma Resolucdo formalizando essa
determinacdo, Item 2.3. Projeto de Implantacdo de Nucleos de Apoio & Saude da Familia —
NASF. Vera apresentou os projetos de implantacdo de onze NASF, sendo: um para Sdo Gongalo
do Amarante, um para Aurora, dois para Iguatu, um para Itapajé, um para Mauriti, um para
Pentecoste, um para Jaguaribe, um para Boa Viagem, um para Missdo Velha e um para Aracati,
todos com parecer favoravel do Nucleo de Atencdo Bésica da SESA. Dr. Policarpo comentou
sobre a necessidade da SESA correr com o envio desses projetos, tendo em vista a limitacdo dos
recursos disponiveis pelo MS. Item 2.5. Habilitaces no &mbito do PSF. Vera colocou para a
plenaria o pedido de habilitacdo de mais quarenta e seis Agentes Comunitarios de Saude, dos
quais, sete do municipio de Barroquinha, oito de Pindoretama, onze de Apuiarés, seis de Bela
Cruz e quatorze de Redencdo, e a mudanca de modalidade de | para Il de duas Equipes de
Saude Bucal do municipio de Sdo Jodo do Jaguaribe. Sem questionamento a CIB/CE aprovou 0s
pleitos acima citados. Continuando, informou que em reunido com o Secretario Estadual, fora
abordado o problema da legalizagdo desses profissionais vinculados ao Estado, os quais serdo
transformados em funcionarios publicos, com saléario estabelecido pelo governo, num valor
inferior ao que é pago pelo Ministério, o que provocara um desnivel entre esses profissionais e 0s
contratados pelos municipios. Disse que propds ao Dr. Jodo sugerir o governador a fazer a
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cessdo desses Agentes para os Sistemas Municipais de Salde vez que as atribuicdes desses
profissionais sdo inerentes as atividades dos Sistemas Locais de Saude, e afirmou que essa
providéncia deve ser feita antes de julho de 2008 em virtude do inicio do processo eleitoral. A
Secretaria de Salde de Baturité, Maria da Paz, entende que deve haver um processo de
negociacdo com a Associacdo dos ACS pois acredita que havera resisténcia quanto a proposta de
cessdo. Item 2.6. Pacto de Gestdo — Aprovacdo de TCGM de Caridade Vera colocou para a
plenaria o pleito de adesdo do municipio de Caridade ao Pacto de Gestdo do SUS e informa que
com essa aprovagdo, apenas nove municipios, cujos TCGM estdo com pendéncia, permanecem
sob gestdo do Estado. Sdo eles: Baixio, Barroquinha, Ereré, Granja, Granjeiro, Ipaumirim,
Pacajus, Sdo Luiz do Curu e Umari. A Bipartite aprovou a adesdo ao Pacto de Gestdo em pauta.
Item 2.7. Transferéncia de servidores da FUNASA. Vera apresentou os pedidos ja avaliados
pela Fundacdo Nacional de Saude e pelo setor de Recursos Humanos da SESA dos seguintes
funcionérios federais oriundos da referida Fundagdo: Antdnio Barros Rodrigues, da SMS de
Fortaleza para a CERES de Iguatu, José Wellington Cavalcante Sousa da sede da FUNASA para
a CERES de Maracanau., Francisca Ferreira Fidelis de Brito, da SMS de Aracati para a CERES
de Aracati, Fabia Bento da Silva, da SMS de Icé para a CERES de Ico, Cecille Rani de Oliveira
Augusto da SMS de Ic6 para a CERES de Ico e Francisco Dimas da Silva, da SMS de
Araquimes, em Rondonia, para a CERES de Aracati. ltem 2.8. Credenciamento do CAPS de
Coreau. De posse da documentacdo analisada e com parecer favoravel da Coordenagdo de
Salde Mental da SESA, Vera apresentou o pedido de credenciamento do CAPS tipo | do
municipio de Coread, Item 2.9. Inclusdo de Municipios no Programa Telessaude. Dra. Ana
Marcia informou que dos 47 (quarenta e sete) municipios selecionados, dos quais 30 (trinta) de
12 entrada e 17 (dezessete) de reserva, 13 implantaram os pontos e 4 (quatro) pediram exclusao,
ficando portanto trinta vagas, para as quais o estado esta adquirindo os equipamentos. Colocou
os pedidos de inclusdo nessas vagas de entrada dos seguintes municipios: Paracuru e ltaicaba &
haviam sido aprovados na reunido anterior porém ndo constaram em Ata em virtude da
formalizacdo dos pleitos, ndo haver sido repassada a Secretaria Executiva da CIB, e como
reserva, 0s municipios de Aurora, Trairi, Varzea Alegre e Mauriti. Em seguida apresentou o
relatério de atendimento do projeto dos 13 pontos, no més de margo: 1246 ECG, 5 participacdes
em palestras, discussao de 1 caso de cardiologia, 19 urgéncias cardiologicas e 10 tele-consultas
de dermatologia. A CIB/CE aprovou a inclusdo dos municipios acima destacados, no Programa
Telessatude do Ceard. Item 2.9. Solicitacdo do COSSEMS de Alteracdo da Resolucdo da
CIB/CE N° 191/2007. Dra. Lucélia, gestora da SMS de Senador Pompeu exp0s o problema que
vem ocorrendo no municipio em relacdo ao recurso adicional mensal de R$ 30.000,00 (trinta mil
reais) destinado ao pagamento de anestesistas dos hospitais pélos e filantropicos. Informou que a
direcdo do Hospital Santa Isabel entendeu que o recurso ndo esté vinculado a producdo e entrou
com processo judicial contra a Secretaria de Saude do Municipio, alegando o que dispde a
Resolucao n° 191/2007, da CIB/CE que aprovou a distribuicdo dos recursos adicionais de média
complexidade alocados ao teto do Estado do Ceara, através da Portaria SAS/MS N° 651 de 5 de
dezembro de 2007. Apds a explanacdo a gestora pediu que a CIB emitisse uma Resolucdo para
servir como fundamentacgdo junto a Promotoria de Justica, da obrigatoriedade da formalizagédo do
convénio entre o prestador e a SMS do municipio, e da imprescindibilidade de comprovacao da
prestacdo do servico para o recebimento de recursos federais do Sistema Unico de Satde. O
Colegiado entendeu que a Resolucdo N° 191/2007, ndo faz referéncia as normas que
regulamentam o financiamento e a transferéncia dos recursos federais para as acdes e 0S
servicos de saude na forma de bloco de financiamento com o respectivo monitoramento e
controle. Assim, acatou o pedido da gestora de Senador Pompeu e a proposta de alteracdo da
Resolucdo da CIB/CE N°191/2007 datada de 8 de outubro de 2007. Nada mais havendo a tratar
a Plenéaria encerrou a reunido tendo eu, Célia Fonseca, lavrado a presente Ata que vai assinada
pelos membros da Comissao Intergestores Bipartite que compareceram. Fortaleza, vinte e cinco
de abril de dois mil e oito.
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COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE
ATA DA 62 REUNIAO ORDINARIA DO ANO 2008
Aos dezesseis dias do més de maio de dois mil e oito, na sala de reunido do Conselho Estadual
de Salde, da Secretaria de Saude do Estado do Ceard, realizou-se a sexta Reunido Ordinéria de
dois mil e oito da Comissdo Intergestores Bipartite da Saude do Ceard, com a presenca dos
seguintes membros: Representando a SESA, Jodo Ananias Vasconcelos Neto, Secretario de
Saude e Presidente da CIB/CE; Vera Maria Camara Coélho, Coordenadora de Politicas e
Atencdo a Saude; Regina Célia Ribeiro, Técnica da Coordenadora de Regulacdo, Controle e
Avaliacdo e Auditoria e Ana Marcia de Almeida Dantas, Coordenadora de Células Regionais de
Salde; Pela representacdo dos municipios, os Secretarios Municipais de Saude, José Policarpo
de Araljo Barbosa, de Umirim, Presidente do COSSEMS; Josete Malheiros Tavares, de
Guailba; Willames Freire Bezerra, de Aurora; Carlos Hilton Albuquerque Soares, de Sobral,
Nizete Tavares Alves, de Crato, Manoel Lopes Martins, de Pentecoste e Valéria Maria Viana
Lima, de Mulungu. Como Convidados, compareceram outros Secretarios Municipais de Saude,
Técnicos responsaveis por Coordenadorias e Nucleos da SESA, Orientadores de Células
Regionais de Saude, Técnicos das Secretarias Municipais de Salde e do COSSEMS e outras
pessoas interessadas, com assinatura em lista de presenca. Dra. Vera Coelho, Secretéria
Executiva da CIB/CE iniciou os trabalhos com a leitura da pauta e apresentacdo dos informes.
Colocou como 1° Informe - alteracfes dos Indicadores do Pacto pela Vida de 2008 feitas
pelo CESAU Explicou que o CESAU ndo concordara com a pactuacdo de algumas metas dos
Indicadores do Pacto pela Vida as quais passou a apresentar: Indicador n°l. Taxa de internagao
hospitalar em pessoas idosas por fratura do fémur - Meta pactuada na CIB/CE: 13,6 para
10.000 habitantes Meta aprovada pelo CESAU: 13(treze internagdes para 10.000 pessoas).
Indicador n°11 Numero de Casos de Sifilis Congénita — Meta pactuada na CIB/CE: 366 casos
(manutencédo da meta de 2007). Meta aprovada pelo CESAU: 311 casos (reducdo de 15% em
relacdo a 2007). Indicador n° 27. Taxa de internacdo por Acidente Vascular Cerebral - Meta
pactuada na CIB/CE: 26,0 por 10.000 habitantes. Meta aprovada pelo CESAU: 21 por 10.000
habitantes. Indicador n® 25. Média anual da agdo coletiva escovagdo supervisionada - Meta
pactuada na CIB/CE: 8%. Meta aprovada pelo CESAU: 15%. Questionada sobre as
justificativas do CESAU, Dra. Vera respondeu que a plenaria daquele Conselho entendeu que 0s
gestores, estadual e municipais devem estar sempre em busca da melhoria dos indicadores, vez
gue a permanéncia nos nameros anteriores pode caracterizar uma acomodacdo aos resultados
anteriores. 2° Informe — Assento de representantes do Componente Municipal nas
Céamaras Tecnicas da CIB. A) Através do Oficio N° 120/2008, datado de 5 de maio de 2008 o
Presidente do COSSEMS informa que por decisdo desse Conselho, 0 municipio de Fortaleza,
tera assento em todas as Camaras Técnicas da CIB/CE. Dra. Vera acrescentou que para alterar a
composicdo das CTG é preciso a informacdo oficial dos nomes de cada representante com
telefone e endereco para receber as comunicacfes. B) Mediante o Oficio N° 126/2008, datado de
14 de maio de 2008, o COSSEMS indica o Sr. Marcelo Aguiar Linhares, Secretario de Saude
de Pacuja para compor a Camara Técnica de Vigilancia em Salude. 3° Informe: Portaria GM
N° 958, de 15 de maio de 2008 — Redefine a Politica Nacional de Procedimentos Cirurgicos
Eletivos de Média Complexidade, a qual inclui como componentes os procedimentos contidos
nos seguintes Programas Estratégicos: Combate as Causas Prevalentes de Cegueira; Reducao de
Agravos em Otorrinolaringologia; Ampliacdo de Acesso a Herniorrafias, Incremento de
Cirurgias Relacionadas a Saude da Mulher, e de Ampliacdo de Acesso as Cirurgias Eletivas em
Especialidades Diversas. Segundo a Portaria os projetos devem ser adequados a essa norma,
incluindo os que estdo no Ministério. 4° Informe: Portaria GM N° 959, de 15 de maio de 2008
— Suspende a transferéncia de incentivos financeiros da competéncia abril, referentes ao nimero
de equipes de Saude da Familia, de equipes de Saude Bucal e de Agentes Comunitérios de
Salde nos municipios com irregularidades no cadastro de profissionais no SCNES. A medida
atinge os seguintes municipios cearenses: Ararenda, Baturité, Caucaia, Crateus, Crato, Croata,
Fortaleza, Graca, Itapajé, Itarema, Jardim, Juazeiro do Norte, Lavras da Mangabeira, Limoeiro
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do Norte, Maracanad, Milhd, Parambu, Reriutaba, Tamboril, Tarrafas, Umirim e Uruoca.. 5°
Informe:Solicitacdo da SESA para a devolucdo dos Recursos Creditados em Duplicidade:
Dra. Vera reitera a solicitagdo que fizera por oficio aos gestores, e através da CIB/CE na reunido
anterior desse Colegiado, sobre a devolugdo dos recursos da MAC creditados em duplicidade.
Dr. Jodo Ananias reforca o pedido e afirma que a SESA quer manter a relacdo de parceria e
respeito com os municipios e solicita 0 apoio do COSSEMS para convencer 0s municipios, em
cujo FMS o dinheiro fora indevidamente depositado, que o devolvam imediatamente ja que
referido recurso ndo lhes pertence. Dr. Policarpo afirmou que iria enviar oficio circular aos
municipios devedores solicitando aos gestores a imediata devolug¢do do dinheiro em questdo ao
Fundo Estadual de Saude. 6° Informe; Complexos Reguladores — Decisdo da Camara
Técnica de Requlacdo. Dra. Regina Célia, da CORAC, informou que em reunido realizada no
COSSEMS sobre a aquisicdo dos equipamentos dos Complexos Reguladores o grupo concluira,
mediante parecer da Assessoria Juridica da SESA que o recurso seria repassado através de
convénio celebrado entre a SESA e 0s municipios a serem beneficiados, ndo obstante a
dificuldade de alguns em obterem as certiddes negativas de débito junto aos Orgdo de
arrecadacdo, mas considerando que a compra dos bens na atual conjuntura levaria no minimo 45
dias. Assim, ficara acertado que para agilizar a formalizacdo dos convénios, a minuta do
instrumento seria elaborada pela SESA, através da CORAC e da Assessoria Juridica, O Plano de
Trabalho e a documentacéo ficariam sob a responsabilidade do COSSEMS, a divulgagéo seria
feita pelo COSSEMS e APRECE, e a solicitacdo da anuéncia do Ministério da Saude ficaria a
cargo da Dra. Alessandra. Regina informou que nessa mesma reunido o grupo da Camara
Técnica de Gestdo discutira os critérios para a 22 etapa das Cirurgias Eletivas tendo sido
acordado o critério per capita no valor de R$ 0,24, em que 30% seria para 0s procedimentos de
alta complexidade e 70% para a média complexidade. O Presidente do COSSEMS disse que a
posicdo do Colegiado na reunido ampliada era de que isso ndo era uma decisdo mas um relato de
propostas. Vera disse que a partir de agosto ndo haveria mais dinheiro em caixa para as
Cirurgias Eletivas vez que os municipios devedores ndo tinham devolvido para o FUNDES o
dinheiro da competéncia marco, que fora indevidamente repassado pelo MS. Dr. Policarpo
pediu a palavra e fez um desabafo ao Secretario Estadual sobre o processo de repasse dos
recursos dos complexos reguladores para a aquisicdo dos equipamentos de informatica. Disse
que exigia também uma relacdo de respeito por parte da SESA aos municipios, em funcdo da
tortura que esses vem passando em relacdo a compra dos equipamentos. Referiu-se a atitude por
parte da SESA de ndo transferir o dinheiro, motivada por posi¢des que impediam esse
procedimento, mas que em consulta feita ao MS e a Assessoria Juridica do CONASS fora
informado de que isso ndo existia. Entdo para findar a questéo, disse que solicitara o parecer da
Assessoria Juridica da SESA, segundo a qual o recurso poderia ser transferido. Afirma, isso teria
causado um processo desgastante que levou a uma tensdo desnecessaria e por isso pedia que
houvesse uma relacdo mais respeitosa na questdo da transferéncia de recursos aos municipios. E
acrescentou que agora vai ter que fazer uma forca tarefa para dar tempo a SESA empenhar esses
recursos em tempo habil. O Secretario Estadual afirmou que em nenhum momento de sua gestao
teria concorrido para manter preso na SESA dinheiro de quem quer que fosse, mas sempre
passou para 0s técnicos a determinacdo de que 0s recursos de outros érgaos tem que sair 0 mais
rpido possivel para o seu destino. Entendeu que as objecBes feitas & decisdo da transferéncia
desse dinheiro ensejara essa polémica, mas que a mesma sera resolvida com o parecer da
Assessoria Juridica. E concluiu afirmando que essa questdo servira de exemplo para que outras
decisbes s6 sejam tomadas quando baseadas em coisas plenamente definidas. Dra.Vera
respondeu as colocagdes do Dr. Policarpo lembrando ser do conhecimento da CIB que o MS néo
acatara a decisdo constante da Resolucdo N° 176/2007, de transferir quatro mil reais para
dezenas de municipios, e que fora devolvida ao estado para ser reformulada. Lembrou que a
nova Resolucdo, de n°® 193/2007, estabelecia que 0s recursos para aquisicdo dos equipamentos de
informética ficariam sob gestdo do Estado que compraria 0s bens e 0s repassaria aos municipios,
tendo sido essa medida regulamentada através de Portaria do Ministério da Saude. Questiona se
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estd correta a decisdo adotada pela Camara Técnica de Regulacdo, Controle e Avaliagéo, e
acatada pelo COSSEMS, de repassar o recurso através de convénio formalizado entre o Estado e
Municipios, e pondera quanto a opgdo por esse procedimento, considerando as dificuldades de
repasse de recursos de convénios a municipios, face a situagdo de inadimpléncia em que grande
parte deles se encontra. Argumenta ainda que a execucao dos convénios talvez seja menos agil
gue o processo de compra dos equipamentos pela Secretaria. Disse que a alternativa sugerida
para a compra dos equipamentos ndo teve o intuito de reter o dinheiro nem prejudicar
municipios, mas de garantir o cumprimento das normas estaduais considerando que o dinheiro
estava sob gestdo do estado. Afirmou também, que o parecer da Assessoria Juridica ndo anula as
suas argumentacdes. Ainda sob as alega¢cdes do Dr. Policarpo quanto a demora da SESA no
processo de compra, que deveria ter sido iniciado ha sete meses, Vera responde que esse
procedimento ndo fora aceito por parte de membros da Camara Técnica de Regulacdo que se
posicionaram veementemente a favor da transferéncia dos recursos aos municipios. Concluiu,
afirmando que a objecéo a realizacdo da transferéncia do recurso federal alocado na SESA, para
investimento nos complexos reguladores, fora abordagem sua, e o fez por pertencer ao Estado e
se sentir na obrigacdo de zelar pela regularidade dos atos da Instituicdo. 7° Informe:
Equiparacdo _do_valor per capita dos_recursos federais/fEmenda 29/Repasses Fundo a
Fundo. Dr. Jodo Ananias informou que da reunido dos gestores do nordeste saira uma Carta
dando énfase ao pleito dos Estados para a questdo da igualdade dos valores per capita dos
Estados da Federacdo. Disse que o Dr. Noronha, Secretéario de Atencdo a Salde aconselhara os
gestores da regido a pressionarem o Ministério para o cumprimento da promessa de estabelecer
um valor per capita Unico de R$ 150,00 (cento e cinquenta reais) para todo o pais. Falou ainda
sobre as dificuldades para a aprovacdo da Emenda Parlamentar- 29, postas pela equipe
econémica do governo federal, que ndo aceita vinculacdo as receitas correntes do pais e disse
que a frente parlamentar governista esta propicia a aprovar a Emenda — 29, mas teme que haja
veto a mesma e que ja se fala na criacdo de um imposto para a Saude. Sobre os repasses de
recursos estaduais para os municipios, fundo a fundo, informou que o Decreto j& havia sido
assinado pelo governador e que 0 mesmo avanca na possibilidade de repasse também para
investimento, mas o documento faz algumas exigéncias como a questdo da regulamentacdo dos
Fundos Municipais de Saide com inscricdo no CNPJ. Sugeriu que 0s municipios procurassem a
Assessoria Juridica da SESA para receberem orientacdo de como resolver essa pendéncia o mais
rapido possivel, diante da possibilidade do repasse de alguns recursos, entre 0s quais 0S
destinados a assisténcia de urgéncia e emergéncia 0s quais serdo objeto de um pré-projeto global
a ser elaborado até o més de junho de 2008.Vera diz que os FMS foram criados como
mecanismos financeiros, e por isso, para os efeitos do Decreto eles devem ter a sua natureza
modificada para Instituicdo. 8° Informe: Evento do COSSEMS - Dr. Policarpo comunica que
no dia 6 de junho de 2008, seréa realizado no Hotel Olimpo o 1° Férum Cearense de Experiéncias
Exitosas no Combate a Dengue e convida os interessados a fazerem suas inscri¢Oes.
Prosseguindo, Dra. Vera passou para 0s assuntos da pauta, comecando pelo Item 1.1 -
Regimento Interno das CIB’s Microrregionais, que retirou de pauta uma vez que 0s membros
da Camara Técnica de Gestdo ndo haviam preparado a apresentacdo. Item 1.2 - Aumento do
teto fisico-financeiro da Clinica de Dialise de Eusébio. Dra. Regina apresentou o solicitacdo
do gestor da SMS de Eusébio para aumento do teto financeiro da Clinica de Dialise do Eusébio -
CDE, referente a 23 pacientes que estdo sendo atendidos além da meta estabelecida. Explicou
que a Clinica fora credenciada para atender 97 pacientes transferidos de Fortaleza, com limite
financeiro de R$ 164.573,11. Hoje a clinica atende 120 pacientes, excedendo em 23 (vinte e trés)
dos quais, 19 (dezenove) sdo pacientes novos, (aqueles que estdo iniciando a Terapia Renal
Substitutiva -TRS) e 4 (quatro) pacientes oriundos de servi¢os de Fortaleza. Propbe que, embora
0 MS ndo esteja atendendo os pleitos da SESA referentes a acréscimos de limites financeiros
das TRS, seja feita a solicitacdo do aumento do teto da Clinica de Didlise do Eusébio para o
financiamento do atendimento aos pacientes novos, € o remanejamento do valor de R$ 6.786,00
(seis mil setecentos e oitenta e seis reais) correspondente aos 4 (quatro) pacientes transferidos de
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Fortaleza. Sugeriu, no entanto, por solicitacdo do gestor de Fortaleza que o remanejamento dos
recursos dos pacientes oriundos da Capital fosse discutido na proxima reunido da Bipartite. Dr.
Mario Lucio, Secretario de Saude de Eusébio propds que se aprovasse 0 aumento do teto para a
assisténcia aos 19 pacientes novos da Clinica de Dialise do Eusébio e deixasse a discussdo do
remanejamento do recurso dos quatro pacientes transferidos de Fortaleza, para a proxima
reunido. O Diretor do Servico de TRS de Russas do Hospital da Divina Providéncia, pediu
também a aprovacdo para 0 aumento do teto financeiro para aquele servico, em funcéo do déficit
gue vem se acumulando com o atendimento de pacientes excedentes. Outros gestores presentes,
cujos municipios possuem servi¢co de TRS falaram também da insuficiéncia dos recursos para o
pagamento das dialises que extrapolam o teto dos servigos atualmente estipulados e pediram uma
solucdo. Diante disso a Plenéria decidiu que a SESA providenciasse o levantamento da situacao
do limite financeiro de cada prestador de servico de atendimento aos pacientes de dialise no
Ceard, e 0 envio ao Ministério da Saude da solicitacdo de alocacdo de recursos adicionais ao teto
financeiro do Estado para atender as necessidades de TRS, e acatou a proposta de incluir na
pauta da préxima da Reunido do Colegiado, a questdo da transferéncia de recursos de pacientes
de Fortaleza para a Clinica de Dialise do Eusébio. Item 1.3. Projeto _de Implantacdo dos
Nucleos de Apoio a Saude da Familia — NASF Dra. Vera expds os projetos dos Nucleos de
Apoio ao Saude da Familia dos municipios de Acopiara, Assaré, Nova Russas, Morada Nova,
Novo Oriente e Quixada. Informou que todos haviam passado pela analise técnica da area da
Atencdo Basica da SESA, que emitira parecer favoravel a implantacdo dos NASF, e colocou os
referidos pleitos a consideracdo da plenaria. Sem questionamento a CIB/CE aprovou 0s projetos
dos NASF apresentados. Em seguida a dire¢do do COSSEMS questionou a possibilidade de
todos os NASF do Ceard serem contemplados, em virtude da limitacdo de recursos federais
destinados a esses servicos, e pediu que a SESA reivindicasse junto ao MS a habilitacdo por
ordem de chegada dos pleitos. Dr. Jodo se comprometeu de levar essa reivindicacdo ao
Ministério. Item 1.4. Acréscimo de Agentes Comunitérios de Saude no municipio de Assaré.
A Bipartite apreciou e aprovou o pedido de inclusdo de mais 1 (um) Agente Comunitario de
Salde para o Programa de Saude da Familia do municipio de Assaré. Item 1.5. Politica de
Saude Bucal: Vera apresentou os seguintes pleitos municipais: A) Aracati: Mudanca de
modalidade do CEO tipo Il para tipo Ill, e credenciamento do Laboratério Regional de Proteses
Dentérias para atendimento a Microrregido de Saude. B) Oros: Implantacdo de CEO tipo I. C)
Paracuru: Implantacdo de CEO tipo | e credenciamento do Laboratorio Regional de Proteses
Dentérias para atendimento a populacdo de Paracuru. Com a informacdo de que 0s processos
contém o parecer favoravel do Nucleo de Atencdo a Saude Bucal da SESA, a CIB/CE aprovou
os pleitos de Aracati, Ords e Paracuru acima citados. Sobre o assunto, Dr. Ivan, Supervisor da
area da Saude Bucal do Estado, informa que recebera oficio da Coordenacdo de Saude Bucal do
MS chamando a atencdo para os municipios de Caririagu, Carius, Groairas, Fortaleza, Jijoca de
Jericoacoara, Mombaca, Parambu e Quixada que haviam recebido incentivo para implantacao de
Centros Especializados de Odontologia e que ndo haviam cumprido o prazo para inicio de
funcionamento do servico, e solicitando o envio de justificativa sobre o atraso na implantacédo
dos CEO, com as futuras datas de inicio do funcionamento, sob pena da devolucdo dos recursos
ao Fundo Nacional de Satde bem como dos valores provenientes da aplicacdo financeira dos
mesmos. Josete informou que a mudancga da Tabela de Procedimentos gerou dificuldades aos
municipios quanto ao cadastramento de servicos no Sistema. Vera falou que diante dessa
alegativa a SESA deveria comunicar aos gestores dos municipios em questdo para que 0S
mesmos enviem oficio a Coordenacdo de Saude Bucal do MS informando que o CEO esta em
funcionamento mas o municipio esta com dificuldade de registro no Sistema e propde que na
proxima reunido da CIB seja apresentada ao Colegiado a situacdo de cada um dos referidos
municipios. Dr. Policarpo questionou a ndo inclusdo dos procedimento de cirurgias de
emergéncia odontologica buco-maxilo na programacdo das cirurgias eletivas. Vera disse que
esse procedimento fora cogitado apenas para a segunda etapa da programacéo, considerando a
necessidade da organizacdo do servico e da formacdo das equipes nos hospitais, cujo
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acompanhamento esta sendo feito pelo Dr. lIvan e portanto os procedimentos odontoldgicos sé
seriam incluidos a partir de agosto de 2008. Ivonete informa que o CEO de Quixada seria
inaugurado no dia 30 de maio. Com relacdo as cirurgias buco-maxilo disse que tinha davidas se
0 servigo iria realmente ser implantado em Quixada e pergunta se a abrangéncia se daria em
nivel Macrorregional ou Microrregional. Dr. Ivan solicitou aos gestores de Sobral e da regido do
Cariri para desenvolverem a discussdo desse assunto junto & CIB/MR, e se colocou a disposi¢do
dos mesmos para se chegar a um entendimento sobre a questdo. Dr. Willames reivindica a
ampliacdo da cirurgia odontologica para o Cariri, considerando o tamanho da populagdo daquela
regido. Apds outra manifestacdes ficou decidido que o Dr. Ivan iria se reunir com 0s gestores
dos municipios envolvidos para discutirem as respectivas propostas. Item 1.6. Transferéncia de
servidores da FUNASA. Prosseguindo a CIB aprovou a movimentacao dos seguintes servidores
da Fundacao Nacional de Saude, de acordo com a Instru¢cdo Normativa N°. 01, de 03 de janeiro
de 2003, que estabelece procedimentos relacionados a cessdo de servidores da FUNASA a
estados, Distrito Federal e municipios, para atuarem no Sistema Unico de Satde — SUS: Vicente
Gongalves de Magalhées, da CRES DE Crato para a SMS de Cedro; José Mairton da
Silva, da SMS de Aracati para a CRES DE Aracati e Francisco Alvares Rodrigues dos
Santos, da SMS de Camocim para a CRES de Camocim, Item 1.7. Planos de Trabalho dos
recursos financeiros do Fundo Nacional de Saude aos Fundos Estaduais de Saude
referentes ao incentivo destinado ao apoio da organizacdo e funcionamento dos Colegiados
de Gestdo Regional Dra. Ana Marcia apresentou os Planos de Trabalho elaborados pelas CRES
para aplicacdo dos recursos federais destinados as CIB Microrregionais. Disse que seis Planos
contemplavam a contratacdo de pessoal, cuja concretizacdo dependeria de vagas no quadro de
terceirizacBes da SESA e, como essa seria a Unica pendéncia pediu a aprovacdo dos demais
Planos e destes seis, por ad referendum da CIB/CE. A Plenéaria da Bipartite aprovou os planos
de Trabalho das CIB/MR conforme solicitado. Item 1.8. Inclusdo do municipio de Carnaubal
e Russas no TELESSAUDE. Dra. Ana Marcia colocou os pedidos de inclusdo dos municipios
de Carnaubal e Russas na lista de reserva do \Projeto Telessalde do Ceard. Informou a situacéo
atual de 12 entrada e de reserva e disse que 0s municipios estdo preparados para a implantacdo do
ponto. A CIB autorizou a inclusdo no quadro de reservas do Telessalde, pleiteada pelos gestores
de Carnaubal e Russas. Item 1.9. Planos de Acdo em Vigilancia Sanitéria, para o exercicio
de 2008, dos municipios de Granja, Santa Quitéria e Pereiro. Dra. Vera colocou e a CIB/CE
que aprovou, sem comentarios, os Planos de Acdo em Vigilancia Sanitaria dos municipios de
Granja, Santa Quitéria e Pereiro, que segundo parecer do Nucleo de Vigilancia Sanitéria da
SESA, estdo aptos a assumir as acGes de média complexidade em VISA nos respectivos
territdrios. Item 1.10. Contratacdo do Servico de Ressonancia Magnética de Sobral. Vera
colocou a apreciacdo da plenaria, o pedido formalizado pelo gestor de Sobral através do oficio
N° 352-SSAS para credenciamento da Clinica de Ressonéancia e Imagem LTDA, localizada em
Sobral, para atendimento a populacdo da Macrorregido de Saude sediada por aquele municipio,
com proposta da realizacdo de 125 exames. Informou que segundo a analise da CORAC o
servico realizou 206 ressonancias magnéticas (ambulatoriais) no periodo de janeiro a outubro de
2007 com média mensal correspondente a 20,6 exames a um valor de R$ 5.464,14 (cinco mil,
quatrocentos e sessenta e quatro reais e quatorze centavos), cujo financiamento deve ser
solicitado ao Ministério da Saude. A CIB/CE aprovou o credenciamento da Clinica de
Ressonancia e Imagem de Sobral com solicitacdo da alocacdo do recurso adicional ao MS. Dr.
Jodo Ananias disse que gostaria de acompanhar o andamento de todas as demandas dos
municipios, aprovadas na CIB, para que ele que estd sempre indo a Brasilia, possa estar
agilizando o deferimento dos pleitos do Ceard, junto ao Ministério. Nada mais havendo a tratar a
Plenéria encerrou a reunido tendo eu, Célia Fonseca, lavrado a presente Ata que vai assinada
pelos membros da Comissdo Intergestores Bipartite que compareceram. Fortaleza, dezesseis de
maio de dois mil e oito.
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COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE
ATA DA 728 REUNIAO ORDINARIA DO ANO 2008
Aos trinta dias do més de maio de dois mil e oito, na sala de reunido do Conselho Estadual de
Saude, da Secretaria de Satude do Estado do Ceara, realizou-se a sexta Reunido Ordinéria de dois
mil e oito da Comissdo Intergestores Bipartite da Saude do Ceard, com a presenca dos seguintes
membros: Representando a SESA, Francisco Marcelo Sobreira, Secretario Adjunto da Saude
Estadual; Vera Maria Camara Coélho, Coordenadora de Politicas e Atencdo a Saude; Lilian
Alves Amorim Beltrdo, Coordenadora de Regulacdo, Controle e Avaliacdo e Auditoria -
CORAC; Regina Célia Ribeiro, Técnica da CORAC, Cicera Borges Machado, Supervisora do
Nucleo de Analise e Informéatica em Saude; Ana Marcia de Almeida Dantas e Nagela dos Reis
Nordes, respectivamente, Titular e Técnica da Coordenadoria das Células Regionais de Saude,
Maria Imaculada Fonseca, Supervisora do Nucleo de Atencao Priméaria; Ana Paula Girdo Lessa,
Ouvidora da SESA. Representando os Municipios, os gestores: José Policarpo de Araujo
Barbosa, de Umirim, Presidente do COSSEMS; Josete Malheiros Tavares, de Guaiuba;
Willames Freire Bezerra, de Aurora; Nizete Tavares Alves, de Crato; Manoel Lopes Martins, de
Pentecoste; Valéria Maria Viana Lima, de Mulungu e Rogério Teixeira Cunha, SMS de Trairi.
Como convidados, compareceram outros Secretarios Municipais de Saude, Técnicos
responsaveis por Coordenadorias e Nucleos da SESA, Orientadores de Células Regionais de
Salde, Técnicos das Secretarias Municipais de Salde e do COSSEMS e outras pessoas
interessadas, com assinatura em lista de presenca. Dra. Vera Coelho, Secretaria Executiva da
CIB/CE iniciou os trabalhos com a leitura da pauta e apresentacdo dos informes. Antes colocou
para a plenéria, e esta acatou, a inclusdo dos seguintes pontos: Habilitacdo de Equipes e Agentes
Comunitérios de Saude, Campanha de Vacinacao contra a Poliomielite, AlteracGes nas referéncia
da PPI, para incorporacdo de Recursos Adicionais e Pagamento Administrativo de Fortaleza. 1°
Informe - Portaria GM N° 957 de 15 de maio de 2008 — Institui a Politica Nacional de
Atencdo em Oftalmologia; Vera informou que a referida Portaria estava sendo discutida na
Coordenacdo Estadual de Saude Ocular, com a participacdo de representantes dos municipios e
da SESA. Informou ainda que fora publicada também a Portaria SAS N°. 288 de 19 de maio de
2008 — que regulamenta a Atencdo em Oftalmologia e cria mecanismos para a organizagao,
hierarquizacdo e implantacdo da Rede de Atencdo em Oftalmologia no ambito do SUS. 2°.
Informe: Relatérios de Gestdo 2007 — Comentarios e Questionario da CT/CIT - Informou
que a Coordenadora da CIT enviara e-mail a Secretaria Executiva da CIB/CE agradecendo a
presteza do Ceard no envio das informacBes sobre Relatdrios de Gestdo/2007 e comentando
sobre o numero consideravel de municipios cearenses gque se encontravam com esses Relatorios
ja aprovados pelos respectivos Conselhos Municipais de Saude. 3° Informe: Evento sobre a
Dengue - Dr. Policarpo reafirmou o convite aos Secretarios e demais interessados para
comparecerem no dia 13 de junho ao semindrio sobre experiéncias exitosas de combate a
Dengue, na Escola de Salude Publica do Ceara, promovido pelo COSSEMS e Secretaria de Saude
do Estado, com participacdo de técnicos do MS. 4° Informe: Projeto Saude na Escola - Dr.
Policarpo informou que o MS colocara para a Tripartite a aprovacdo do Projeto Saude nas
Escola, mas 0 CONASSEMS ndo acatara a proposta com o argumento de que o Ministério da
Saude ndo dispunha de recursos suficientes para financiar mais um projeto, principalmente sem a
aprovacdo da Emenda Constitucional n® 29. 5° Informe: Devolucdo de Recursos da Média e
Alta Complexidade ao Estado - Policarpo informou ainda que conversara com a Sra. Dulce
Helena, no MS, sobre a devolugéo ao Estado, dos recursos federais da competéncia dezembro de
2007, que haviam sido repassados indevidamente para os municipios, e esta orientou que o
Estado encaminhasse oficio ao FNS autorizando a deducdo do valor na parcela a ser creditada e
que a SESA deveria fornecer as SMS os documentos legais necessarios a municiar 0s municipios
de comprovacéo legal do repasse dos referidos recursos ao Estado. Vera informou que a SESA
ja vinha providenciando o oficio onde relata a situacdo, e anexando a este o comprovante do
crédito feito pelo municipio. 6° Informe: Homologacdo dos NASF Dra. Imaculada expds a
seguinte situacdo dos Ndcleos de Apoio a Saude da Familia - NASF encaminhados ao MS: 1.
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Em fase de publicacéo, a Portaria dos 83 (oitenta e trés) NASF aprovados na 3% e 42 reunides de
2008 da CIB/CE; 2. A Portaria dos 11 (onze) NASF aprovados na 5% Reunido de 2008, da
CIBI/CE, ja estava em fase de minuta. A reunido prosseguiu com a apreciacdo dos itens de pauta:
1.1. Metas dos Indicadores do Pacto pela Saude - Dra. Cicera apresentou o quadro de
pactuacdo das metas dos indicadores do Pacto pela Saide no ambito municipal e informou que
120 (cento e vinte) municipios apresentavam condi¢do de encaminhamento dos seus pactos ao
MS, 32 (trinta e dois) apresentavam pactuacdo diferente da meta proposta pelo MS, mas sem a
devida justificativa ou com justificativas ndo aceitas, e os 32 (trinta e dois) restantes se
encontravam em processo de avaliacdo. Representantes do componente municipal questionaram
guanto a obrigatoriedade da pactuacdo de algumas metas que oS municipios ndo teriam
condigdes de alcancgar, e cuja pactuacdo na CIB/CE do dia 10 de margo, ndo fora acatada pelo
CESAU. Afirmaram que a autonomia dos municipios deve ser respeitada, e portanto as
justificativas deveriam ser aceitas. Vera prop06s que se contatasse 0 CONASS e CONASSEMS,
para que esse assunto fosse tratado na CIT, com vistas a se esclarecer qual a conduc¢do dada pelo
MS ao Pacto pela Vida. Sobre as metas ndo acatadas pelo CESAU, Vera informou que os
argumentos apresentados na reunido daquele Conselho, ndo foram suficientes para demover 0s
Conselheiros de sua posicao, mas acrescentou que 0s municipios sé tinham obrigacao de pactuar
os indicadores principais. Policarpo propde que o SISPACTO fosse aberto para possibilitar as
alteracGes pelos municipios, incluindo a exclusdo de indicadores que ndo forem obrigatorios.
Considerando as argumentag6es da plenéria, Dra. Vera, informa que os 184 municipios teriam o
prazo até o dia 16 de junho para revisarem as suas metas, e coloca as seguintes proposicGes para
a decisdo do Colegiado:1.0s municipios poderdo rever as metas propostas, encaminhadas ou nédo
a SESA, sendo que 0s que ja encaminharam e ndo se manifestarem pela alteracdo, terdo suas
metas consideradas aprovadas pela CIB/CE. 2. Metas de indicadores prioritarios que forem
estabelecidas fora de recomendacdo do MS, requerem a apresentacao de justificativa para 0 MS.
3. Metas complementares sdo livres de pactuacdo pelos gestores; 4. Metas estabelecidas em
desacordo com as recomendadas pelo CESAU, requerem a apresentacdo de justificativa ao
CESAU, e no caso de estarem abaixo do recomendado pelo MS, devem ser justificadas também
perante esse 6rgdo. A CIB/CE acatou as proposi¢es acima enumeradas. Item 1.2. Regimento
Interno das CIB Microrregionais Dra. Nagela, Técnica da CORES apresentou o Regimento
Interno das ComissBGes Intergestores Microrregionais com as alteragdes necessérias ao
funcionamento dos Colegiados Regionais conforme estabelecem as diretrizes operacionais do
Pacto de Gestdo. Apds discussao de sugestdes da plenéria, a Bipartite aprovou as alteracGes do
Regimento Interno das Comiss@es Intergestores Bipartite das Microrregionais, elaboradas pela
Cémara Técnica de Gestdo da CIB/CE. Item 1.3. Programacdo Pactuada Integrada
Interestadual. Lilian colocou a plenaria a par dos eventos e das providéncias necessarias a
elaboracgdo da PPI Interestadual, e informou que a SESA recebera a minuta da Resolugéo enviada
pela SMS de Pernambuco a qual foi enviada pela Dra. Vera as Microrregionais dos municipios
envolvidos nessa pactuacdo, como, Barbalha, Crato, Juazeiro do Norte e Jardim, para que 0s
mesmos informassem a disponibilidade de oferta de servigcos para pacientes daquele Estado.
Disse que a CORAC havia feito alteragdes na referida minuta, a qual, apds aprovacéo da CIB/CE
seria devolvida para apreciacdo da CIB/PE. Dra. Melania apresentou a proposta de Pernambuco,
que define a forma de acesso dos usuérios, o fluxo do atendimento, o0 acompanhamento, pela
CRESUS, da oferta dos servicos pactuados, e a rotina a ser cumprida para a transferéncia dos
recursos. Em relacdo ao item 4 (quatro), em que Pernambuco prop8e que a primeira transferéncia
de recursos financeiros decorrentes da pactuacdo ocorra ap0s o primeiro trimestre de validade da
programagédo, e que corresponda ao valor total dos procedimentos autorizados e efetivamente
realizados, Dra. Lilian se coloca contraria a essa postulacao e sugere que os valores pactuados
sejam imediatamente incorporados aos limites financeiros dos municipios, devendo as
Secretarias Estaduais procederem a prestacdo de contas a cada trés meses, com vistas a
atualizagdo dos referidos valores. Dra. Vera explicou que a proposta da Dra. Lilian tem
fundamento, considerando que a SESA dispde dos dados que possibilitam identificar os valores
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necessarios ao financiamento dos procedimentos, e informar ao Estado de Pernambuco, para que
este autorize 0 MS a proceder a alocagdo dos respectivos recursos no teto dos municipios do
Ceara e acrescenta que deve ser incluido nessa PPI, o0 municipio de Brejo Santo. A gestora do
Crato afirmou que o seu municipio ndo teria condicdo de ofertar vagas em leitos de UTI nessa
programacéo, mas concordou com a proposta de alocacdo prévia dos recursos. O Sr. Alberto, que
falou em nome do gestor de Barbalha, também endossou a posicdo da SESA quanto a
incorporacdo antecipada dos recursos da PPl. Sem mais comentarios, a Bipartite aprovou a
proposta enviada pelo gestor de Pernambuco para a elaboracdo da PPI Interestadual. Item 1.4.
Projeto de Qualificacdo da Gestdo do SUS. A Sra. Ana Paula, Ouvidora da SESA, falou sobre
0 Plano de Acdo para Gestdo da Qualificacdo do Sistema Unico de Salde, exercicio de 2008, de
que trata a Portaria GM/N° 3060, de 28 de novembro de 2007 que destina o valor de R$
949.998,60 (novecentos e quarenta e nove mil, novecentos e noventa e oito reais e sessenta
centavos) para a implementacdo das agdes dos componentes de Qualificacdo de Gestdo do SUS
do Ceard. Informou que o montante financeiro acima serad distribuido nas seguintes areas da
SESA consideradas prioritarias: Conselho Estadual de Saude (R$ 218.985,00); Ouvidoria do
SUS (R$ 398.156,00); Controle, Avaliacdo e Auditoria (R$ 34.241,41); Gestdo do Trabalho e da
Educacdo em Saude (R$ 199.078,00); Nucleo de Atencdo Primaria — NUAP (R$ 79.631,19);
Assessoria de Planejamento e Gestdo (R$19.907,00). A CIB/CE aprovou o Plano de Acdo para
Gestdo da Qualificacdo do Sistema Unico de Salide do Ceard/2008. ltem 1.5. Remanejamento
de Recursos Federais - TRS de Fortaleza para Eusébio - Conforme ficara decidido na
reunido anterior, a discussdo do remanejamento de recursos de TRS de 4 (quatro) pacientes
transferidos de servigos da Capital para o Eusébio seria feita com a presenca do representante da
SMS de Fortaleza que se colocou contrario a pactuacdo proposta alegando que a Resolucdo N°
147 de 2007, que aprovara o credenciamento da Clinica de Eusébio, deveria ter sido anulada e
reeditada com a solicitagdo de recursos novos ao MS, conforme havia colocado em reunides
anteriores. Dra Vera argumentou que a citada Resolucdo ndo podia ser revogada vez que a
mesma constara como referéncia na edicdo da portaria ministerial que homologou o
credenciamento da Clinica de Dialise do Eusébio. O gestor de Fortaleza continuou a insistir na
mesma proposicao levando as suas argumentacdes para um debate acalorado com o Dr. Mério
Lacio, gestor do Eusébio, segundo o qual, a proposta de Fortaleza contraria o carater de
validacdo das decisdes da Comissdo Intergestores Bipartite. Finda a discussdo, a Plenaria da
CIB/CE, considerando a Portaria Ministerial que homologou o credenciamento da Clinica de
Dialise do Eusébio, e face as decisdes anteriores da Comissdo quanto ao repasse de recursos de
TRS pertinentes a pacientes em tratamento, transferidos de um municipio para outro, no estado
do Ceara, aprovou o remanejamento de recursos do Teto Financeiro da Terapia Renal
Substitutiva - TRS do municipio de Fortaleza, para o Teto Financeiro da TRS do Municipio de
Eusébio, no valor mensal de R$ 6.786,52 (seis mil, setecentos e oitenta e seis reais e cinquenta e
dois centavos), a partir de competéncia janeiro/2008, para garantir a assisténcia dos 4 (quatro)
pacientes acima referidos. Item 1.6. Cadastramento do CAPS tipo | em Forquilha. Dra.
Vera colocou o pedido de credenciamento do Centro de Atencdo Psicossocial tipo | do
municipio de Forquilha, informando que o pleito obtivera parecer favoravel da Coordenacéo de
Salde Mental do Estado. A Plenaria da CIB/CE, aprovou sem restricdes, a proposta de
credenciamento do CAPS | em apreco. Item 1.7. Politica de Saude Bucal - Dr. Ivan, supervisor
da area de Saude Bucal do Estado, apresentou para a Plenaria da CIB e esta aprovou o pedido de
Implantacdo do Centro Especializado de Odontologia tipo | no municipio de Barro. Em seguida
colocou as justificativas dos municipios de Fortaleza, Quixada, Groairas, Parambu, Crateus,
Carius, Mombaca, Araripe e Caririacu, cuja implantacdo do CEO, segundo o MS, se encontrava
em atraso. Comentou as justificativas apresentadas, destacando as de Araripe, as quais
considerou confusas e evasivas, além da data de inauguracdo proposta para marco de 2009. A
CIB/CE ndo acatou as justificativas nem o prazo de implantacdo apresentados pelo municipio de
Araripe e determinou que a SESA comunicasse ao gestor do referido municipio, sobre a deciséo
do Colegiado. Item 1.8. Projeto de Implantacdo dos Nucleos de Apoio a Saude da Familia —
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NASF de Caucaia, Ic6 e Sdo Benedito, Eusébio, Ocara, Guaiuba e Santana do Acarad —

Dra. Vera apresentou os projetos de implantacdo de 12 (doze) Ndcleos de Apoio ao Saude da
Familia, sendo 6 (seis) em Caucaia, 1 (um) em Ico, 1 (um) no Eusébio, 1 (um) em Ocara, 1 (um)
em Guailba e 1 (um) em Santana do Acarau. Informou que, com a aprovagdo desses projetos, 0
Ceara fica com 114 (cento e quatorze) NASF. A Plenaria da Bipartite aprovou 0s projetos em
guestdo. Item 1.9. Planos de Acdo em Vigilancia Sanitdria, para o exercicio de 2008, Vera
apresentou os Planos de Acdo em Vigilancia Sanitaria dos municipios de Santana do Cariri,
Nova Olinda, Salitre, Lavras da Mangabeira e Morada Nova, esclarecendo que 0S mesmos
passaram por analise do Nucleo de Vigilancia Sanitaria da SESA que emitiu o parecer favoravel
a aprovacdo dos pleitos. A CIB/CE aprovou os Planos de Acao de VISA em questdo. Item 1.10.
Projeto OLHAR BRASIL do municipio de Barbalha — Dra. Vera apresentou o projeto Olhar
Brasil do Municipio de Barbalha, destacando ser esse o primeiro municipio do Ceara a propor a
implementacdo do projeto. Sem questionamentos, a Plenéria aprovou a implantacdo do Projeto
Olhar Brasil de Barbalha. Item 1.11. Credenciamento de Equipes e ACS na Estratégia da
Saude da Familia — Dra. Vera colocou para a Plenéaria da CIB/CE, que aprovou, 0s seguintes
credenciamentos no ambito do PSF: Dezoito (18) Agentes Comunitarios de Saude, sendo 9
(nove) para 0 municipio de Aracoiaba e 9 (nove) para Jijoca de Jericoacoara; 8 (oito) Equipes de
Salde Bucal, modalidade I, para o Municipio de Camocim e 2 (duas) Equipes de Salde da
Familia para o municipio de Jijoca de Jericoacoara. Item 1.12.Campanha de Vacinagdo
Contra_a Rubéola. Vera colocou a apreciacdo da Bipartite, que aprovou a proposta de
distribuicdo dos recursos federais da campanha de vacinacdo contra a Rubéola, no valor de R$
2.096.081,68 (dois milhdes, noventa e seis mil, oitenta e um reais e sessenta e oito centavos),
considerando os seguintes critérios: a) Teto Minimo de R$ 2.000,00 (dois mil reais) para todos
0s municipios; b) Valor per capita de R$ 0,45 (quarenta e cinco centavos) atribuido a populagéo
da faixa etéria de 20 (vinte) a 39 (trinta e nove) anos dos municipios cearenses, num total de
2.544.922 pessoas; ¢) O percentual de 27,8% para o gerenciamento da Campanha pela Secretaria
Estadual de Saude do Ceard. Item 1.13. Alteracdo da PPl para insercdo de recursos
adicionais. Vera informou que a SESA recebera demandas de 36 municipios para a revisdo das
programacdes de referéncias com vistas & incorporacdo dos recursos federais adicionais para a
garantia da oferta dos procedimentos a eles encaminhados. Citou os valores a serem alocados ao
teto dos seguintes municipios: Fortaleza R$ 211.735,00; Quixada R$ 49.143,00; Camocim R$
60.327,00; Cascavel R$ 30.186,00; Cratets R$ 9.733,00; Araripe R$ 5.204,00; Juazeiro do Norte
R$ 2.578,00; Icé R$ 1.680,00; Limoeiro do Norte R$ 39.544,00; Itapipoca R$ 64.852,00; Tururu
R$ 26.674,00; Canindé R$ 51.919,00; Pentecoste R$ 20.714,00; Sobral R$ 655.250,00; Barbalha
R$ 100.984,00; Crato R$ 174.938,00; Campos Sales R$ 1.487,00; Farias Brito R$ 1.306,00;
Iguatu R$ 32.337,00; IpG R$ 82.005,00; Russas R$ 34.019,00; Tiangua R$ 29.964,00;
Maracanau R$ 40.517,00; Maranguape R$ 5.702,00; Tabuleiro do Norte R$ 7.746,00; Mucambo
R$ 4.554,00; Aracoiaba R$ 11.486,00; Baturité R$ 35.030,00; Alto Santo R$ 121,00; Capistrano
R$ 5.408,00; Guaramiranga R$ 4.963,00; Sdo Benedito R$ 5.352,00; Morada Nova R$
11.987,00; Caucaia R$ 12.407,00; Acarau R$ 73.200,00 e Brejo Santo R$ 53.951,00. Sem
discussdo a Bipartite aprovou o envio das alteracdes da programacao de referéncias, com vistas
a alocacdo dos valores nos tetos dos municipios acima citados. Item 1.14. Pagamento
Administrativo. Dra. Lilian apresentou os pedidos de pagamento administrativo de Fortaleza,
informando que os mesmos haviam sido analisados pela area de Auditoria da SMS do
Municipio, que se pronunciara favoravelmente aos pagamentos, os quais seriam realizados com
recursos do Fundo Municipal de Saude, conforme segue: Ao Hospital Anténio Prudente, os
valores de R$ 5.609,13, (cinco mil, seiscentos e nove reais e treze centavos); e R$ 1.282,26 (um
mil duzentos e oitenta e dois reais e vinte e seis centavos), ao Hospital Geral de Fortaleza, o
valor de R$ 9.927,13, (nove mil, novecentos e vinte e sete reais e treze centavos); ao
PRONTORIM, a quantia de R$ 4.052,00 (quatro mil e cinquenta e dois reais); e ao Hospital
Batista Memorial, R$ 97.852,40 (noventa e sete mil, oitocentos e cinquenta e dois reais e
quarenta centavos). A CIB/CE autorizou o gestor de Fortaleza a realizar os pagamentos em
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questdo, com recursos federais da gestdo municipal. Nada mais havendo a tratar a Plenéria
encerrou a reunido tendo eu, Célia Fonseca, lavrado a presente Ata que vai assinada pelos
membros da Comisséo Intergestores Bipartite que compareceram. Fortaleza, trinta de maio de
dois mil e oito.
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COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE
ATA DA 8 REUNIAO ORDINARIA DO ANO 2008
Aos vinte e sete dias do més de junho de dois mil e oito, na sala de reunido do Conselho Estadual
de Saude, da Secretaria de Saude do Estado do Ceard, realizou-se a oitava Reuni&o Ordinaria de
dois mil e oito da Comissdo Intergestores Bipartite da Saide do Ceara, com a presenca dos
seguintes membros: Representando a SESA, Jodo Ananias Vasconcelos Neto, Secretario de
Saude do Estado; Raimundo José Arruda Bastos, Secretario Executivo da SESA; Vera Maria
Camara Coélho, Coordenadora de Politicas e Atencdo a Saude; Lilian Alves Amorim Beltrao,
Coordenadora da CORAC; Regina Célia Ribeiro, Técnica da Coordenadora de Regulacgéo,
Controle e Avaliacdo e Auditoria e Nagela dos Reis Nordes, técnica da Coordenadoria das
Células Regionais de Saude. Representando os Municipios: José Policarpo de Araljo Barbosa,
de Umirim, Presidente do COSSEMS; Josete Malheiros Tavares, de Guailba; Valéria Maria
Viana Lima, de Mulungu; Carlos Hilton Albuquerque Soares, de Sobral e Maria Ivonete Dutra
Fernandes. Como Convidados, compareceram outros Secretarios Municipais de Saude, Técnicos
responsaveis por Coordenadorias e Nucleos da SESA, Orientadores de Células Regionais de
Salde, Técnicos das Secretarias Municipais de Saude e do COSSEMS e outras pessoas
interessadas, com assinatura em lista de presenca. Dra. Vera Coelho, Secretaria Executiva da
CIB/CE abriu a sessdo com a leitura da pauta e com a proposta de inclusdo dos seguintes pontos:
 Proposta de Projeto do Fundo Nacional de Saude referente a Reforma da Unidade Mista de
Saude do municipio de Piquet Carneiro; = Distribuicdo de recursos de MAC estabelecidos pela
Portaria GM N° 3173/2007, para garantir a implementacdo de procedimentos de diagnéstico dos
canceres de Colo de Utero e Mama, e de revisdo de marcapasso, = Alteracdes das referéncias da
PPI; = Deficit de TRS = Certificacdo do Municipio de Caridade = Cirurgias Eletivas. Iniciou a
apresentacdo dos Informes constantes da pauta, e dos que foram solicitados pelas
representacOes, municipal e estadual, nessa ordem: 1°. Curso de Capacitacdo sobre Terapia
Comunitaria na Saude da Familia — Antes de passar a palavra para o expositor do tema, Prof.
Adalberto, da Universidade Federal do Ceard, Dra. Vera lembrou que a Politica sobre a Terapia
Comunitaria na Saude da Familia ja havia sido apresentada na CIB/CE, e que discussdes
posteriores teriam dado um novo rumo ao assunto o qual constituia o item em apreco. O
Professor Adalberto fez uma abordagem geral sobre a Terapia Comunitéria, explicando a
filosofia do projeto, a metodologia de funcionamento: a partir da situacdo problema o grupo
busca a solucédo através do compartilhamento de vivéncias e nas experiéncias da comunidade, e
falando dos percentuais de casos resolvidos pelos 36 p6los formadores existentes, com 12.500
terapeutas comunitarios treinados e mais de 9 milhdes de atendimentos realizados. Disse que 0
MS ficara sensibilizado com os resultados obtidos e propusera implantar um programa de
capacitacdao de 1.100 terapeutas comunitarios, em que o Ceara foi beneficiado com duas turmas,
sendo uma para os participantes de Fortaleza e Natal e outra formada por 70 pessoas do interior
do Estado, principalmente nos municipios com incidéncia elevada de casos de violéncia, de
drogas, que requerem um trabalho de apoio comunitario. Informou que 0s cursos serdo
realizados em 4 médulos de 4 dias, com intervalo de dois meses, com inicio em agosto e término
previsto para dezembro de 2008. A participacdo dos municipios se dara por adesdo ficando sob
as responsabilidades destes, a contrapartida para o financiamento dos cursos e as despesas com
hospedagem e alimentacdo dos profissionais indicados. Sugere a indicacdo de 1 profissional do
PSF e 2 ACS. Informou ainda os critérios para adesdo: a) municipios com populacdo de até
30.000 habitantes, com cobertura no PSF de no minimo 70%; b) acima de 30.000 até 70.000
habitantes, 50% de cobertura de PSF e c¢) 30% de cobertura para 0s municipios com populacao
acima de 100.000 habitantes, e concluiu informando que a data maxima de adesdo seria o dia 15
de julho de 2008. 2°. Portaria GM N°. 1.234, de 19 de junho de 2008 - Fixa o valor do
incentivo de custeio referente a implantacdo de Agentes Comunitarios de Saude. O valor do
incentivo de custeio para a implantacdo de ACS passou para R$ 581,00 (quinhentos e oitenta e
um reais) com vigéncia a partir de julho de 2008. 3°. Portaria N° 1.277, de 25 de junho de
2008, Suspende a transferéncia de incentivos financeiros referentes ao nimero de equipes de
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Saude da Familia, de equipes de Saude Bucal e de Agentes Comunitarios de Saude nos
Municipios com irregularidades no cadastro de profissionais no SCNES. Vera chamou atengédo
para o elevado numero de ACS arrolados na Portaria, em funcéo da vinculacdo dos mesmos as
equipes do PSF que apresentam irregularidades e falou sobre o cuidado que deve ser tomado
pelos gestores nas revisdes do CNES. 4°. Portaria N°. 1.281, de 25 de junho de 2008 - Aprova
recursos para os Estados e o Distrito Federal, a titulo de co-financiamento, para pagamento dos
meses de maio e junho de 2008, destinados a aquisicdo de medicamentos de dispensacao
excepcional da Tabela SIA/SUS. Valores pagos para o Ceard: R$ 4.505.961 em maio e R$
4.554.145 em junho. 5°. Proposta de realizacdo da 92 Reunido da CIB/CE, em Sobral - O
Secretario de Saude de Sobral, Dr. Carlos Hilton propds que a proxima reunido da CIB fosse
realizada no seu municipio, com uma pauta voltada mais para um encontro de gestores, e uma
programacao social a partir da quinta feira (dia 17) a noite ap06s a reunido ampliada. No dia
seguinte haveria um almoco de confraternizacdo apos a reunido da Bipartite na Escola de Saude
Publica de Sobral. 6°. Relatdrio de Gestdo Municipal de 2007 — Vera informou que apenas 17
municipios ndo haviam enviado a Ata do CMS para fechar os 184 municipios do Ceara em
relacdo ao Relatério de Gestdo de 2007. S&o eles: Aquiraz, Arneiroz, Canindé, Catunda, Ereré,
Fortaleza, Graca, Icd, Ipaumirim, Lavras da Mangabeira, Missdo Velha, Morrinhos, Pacajus,
Potiretama, Quiterianopolis e Umari. Pediu o esforco dos municipios citados para concluirem
essa demanda. Quanto ao ano de 2006, mais de cem ainda estdo inadimplentes em relacdo ao
cumprimento dessa exigéncia normativa, cujo prazo findou em maio de 2007. 7°. Instalacdo da
FIO CRUZ no Ceara - Dr. Jodo informou que em reunido na FIOCRUZ da qual participara em
dias anteriores, ficara decidida a instalacdo dessa Instituicdo no Ceara com atuacdo na Atencédo
Bésica, na Producdo de Farmacos (citou a experiéncia de Sobral, onde ha instalacdo de um
grande laborat6rio) e na Tecnologia em Salde. Seriam indicados dois interlocutores, que
deveriam participar de reunido na terca feira no Rio de Janeiro, entre os quais o Dr. Carlile, pela
sua importante contribuicdo na area da Atencdo Basica. 8°. Recurso Adicional para a Atencéo
Basica - Dr. Jodo falou das dificuldades em conseguir, com o MS, recursos adicionais para a AB,
e que mesmo os 19 planos de investimento, que ja haviam sido empenhados, ndo iriam sair por
causa das elei¢des. Propde que o COSSEMS, o CESAU e APRECE marguem uma reunido com
Prefeitos e Secretarios Municipais para uma discussdo séria sobre esse assunto, de forma
contundente, ainda em julho antes, do seminario nacional no CONASS, onde a questdo seria
colocada. Afirmou que o orcamento de 2009 ja vai ser elaborado, e que falara com o relator - um
deputado cearense - no sentido de conseguir uma emenda de bancada destinada a AB. Propde
ainda a criacdo de um prémio para 0s municipios que vém mostrando resultados positivos na
melhoria do Sistema de Saude. 9°. Simpdsio sobre a Dengue — Dr. Policarpo informou que o
Simpésio realizado no dia 13 de junho de 2008 teria reunido mais de 100 municipios, resultando
na elaboracdo de numa agenda positiva no combate & Dengue. 10°. Revitalizacdo dos Conselhos
Municipais de Saude.- O Presidente do CESAU falou da politica adotada a pelo Conselho para
melhorar o nivel de participacdo dos conselheiros, como também doutrinar os suplentes para o
exercicio das funcBes de conselheiro, através da realizagdo 5 foruns microrregionais de
sensibilizacdo para o trabalho da promocdo social e do aperfeicoamento da Atencdo Basica. Data
dos encontros: 18/06 em Fortaleza e Baturité, 30/06 em Quixada, 03/07 em Iguatu e 04/07 em
Juazeiro e Crato. Encerrados os informes Dra. Vera deu inicio as discussdes dos assuntos da
pauta do dia que prosseguiram nessa sequéncia: Item 1. Fluxo de Pagamento das Cirurgias
Eletivas — Dr. Josete falou da preocupacdo do COSSEMS em relagdo ao cumprimento da
programacdo das Cirurgias Eletivas devido ao ndo pagamento aos prestadores que ja
apresentaram producdo. Lilian diz que o problema estd na falta de informacdo do transmissor
simultaneo e que ndo pode repassar recursos sem a informacéo da realizacdo dos procedimentos.
Falou também que muitos municipios ndo estdo alimentando o sistema e que vai encaminhar a
relacdo desses municipios 0 COSSEMS para que se possa ver quais as dificuldades e a melhor
forma de ajudar. Ao mesmo tempo, se propde em utilizar outra alternativa para solucionar o
problema, que seria a possibilidade de tirar informacdes no DATASUS, e que no final de semana
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estaria trabalhando nesse Sistema para agilizar os pagamentos. Colocou a questdo do municipio
de Juazeiro do Norte que apresentou producdo de C. Eletivas em pacientes de Pernambuco e
Jardim contrariando as pactuacdes firmadas entre os municipios e confirmadas pela CIB/CE
através da Resolugdo N° 42/2008. Ap6s outras manifestacdes ficou decidido que esses
pagamentos so serdo realizados mediante documento do gestor dando ciéncia da quantidade de
cirurgias encaminhadas por cada municipio e que a CORAC iria buscar através do DATASUS,
as informac0es de producao e comparar com as do oficio encaminhado pelos municipios. Item 2
- Défict da TRS - Ivonete pede atencdo especial para o problema da Terapia Renal Substitutiva
destacando a situacdo da Clinica de Quixada. Lilian fala da situacdo do Estado, cujo déficit em
2007 fora sanado, em parte, pelo MS, com o pagamento da diferenca de janeiro a julho, ficando
descobertos os meses de agosto a dezembro, num valor aproximado de R$ 670.000,00 e que s6
nos dois primeiros meses deste ano o déficit soma a quantia de R$ 118.706,00. Destaca a
gravidade da situacdo do Eusébio, que ficou prejudicado com a redefinicdo dos valores
publicados pela Portaria N° 1.278/GM de 25 de junho de 2008. Nesse ponto o diretor da Clinica
de Dialise do Eusébio fez um relato da situacdo do servico, desde a sua instalacdo, enfatizando o
valor dos débitos com didlises excedentes, e afirmando que se ndo forem sanados poderdo
inviabilizar o funcionamento do estabelecimento. Dra. Lilian afirma que os servi¢cos de Quixada
e de Russas também se encontram em grandes dificuldades. E por ter informacdes de que o
Ministério ndo iria cobrir o restante do déficit de 2007, propde que se faca o levantamento do
saldo de aplicacdo no mercado financeiro dos recursos da gestdo estadual, para pagar o débito da
TRS aos prestadores em todo o Estado. A plenéria se manifestou favoravel a essa proposta, mas
foi advertida pela coordenadora da assembléia, de que, antes de se fechar a decisdo, seria
necessario consultar o Secretario Estadual sobre a efetivacdo da mesma. A CIB/CE decidiu
consultar o gestor estadual sobre a proposta de utilizacdo de valor do saldo resultante de
aplicacdo de recursos federais no Mercado Financeiro, para cobrir os déficits de TRS do periodo
de agosto a dez de 2007 e janeiro a abril/2008, e de solicitar ao Ministério da Saude a revisao do
teto do municipio do Eusébio, que ficou prejudicado, em virtude do periodo de baixa producao
da clinica (inicio das atividades), ter sido tomado como base de célculo do ajuste. Seguiu-se a
apreciacdo dos pontos da pauta na seguinte ordem:_Item 3. Alteracdo de programacfes de
referéncias da PPI - Vera informou que a SESA havia encaminhado ao MS os novos quadros de
PPI, incorporando referéncias decorrentes de recursos adicionais alocados para 0s municipios,
para vigéncia a partir de julho de 2008. Disse que a demora se deu em funcdo do tempo tomado
pelo gestor de Fortaleza na andlise das referéncias propostas para aquele municipio e dos
estabelecimentos indicados, e da espera, sem retorno, da questao levantada pelo gestor de Aurora
sobre referéncias do seu municipio para Barbalha. Disse que essa programagdo viria atender a
expectativa de muitos municipios na garantia do acesso da sua populacdo a essas referéncias, e
possibilitaria a regularizacdo do registro de producdo no sistema, que atualmente apresenta
percentual de desempenho abaixo do esperado em todo o Estado. Sobre o municipio de
Ibicuitinga, informou que enquanto essas referéncias ndo forem incorporadas, 0 recurso
continuard a ser repassado para o teto do municipio de Morada Nova. Item 4 — Alteracdo da
Céamara Técnica da Assisténcia Farmacéutica - Dr. Marco Aurélio apresentou a proposta de
alteracdo da Camara Técnica da ASFAB, e inclusdo de doze suplentes, alegando a necessidade
de renovagdo do grupo, ja que alguns membros ndo compareciam as reunifes e outros ja nao
ocupavam as funcbes de Secretario de Saude ou de Técnicos dos Municipios. A CIB/CE
aprovou a alteracdo da Camara Técnica da Assisténcia Farmacéutica que ficou assim composta:
Eduardo Martins Rocha, Secretario de Saude de Crateus; Nizete Tavares Alves, Secretéria de
Saude de Crato; Rondinelle Alves do Carmo, Secretario de Saude de Carils; Valéria Maria
Viana Lima, Secretaria de Salude de Mulungu; Leina Marcia de Oliveira Vasconcelos, Técnica
de Quixeramobim; Luiziane Nogueira, Técnica de Horizonte; Marize Girdo dos Santos, Técnica
de Fortaleza; Petronio Ferreira Gomes de Andrade, Técnico de Sobral; Polyanna Callou Morais,
Técnica de Crato; Raissa Vidal de Barros, de Morada Nova; Telina Alzira Ribeiro Costa, de
Quixadd; Verlania Gomes, Técnica de Maranguape; Ana Vladia Nogueira Pinheiro Juca, Técnica
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da COASF; Emilia Pimentel Madeira Barros, Técnica da COASF; Karla Valéria Gomes da Cruz
Paiva, Técnica da COASF e Nivia Tavares Pessoa, da COASF. Como Suplentes: Adriana da
Silva Sombra, da SMS de Aracoiaba; Adriana Guerra Moita, da SMS de Tiangua; Ana Selma
Soares Lucas, da SMS de Independéncia; Deirdre Viana Chaves, da SMS de S&o Jodo do
Jaguaribe; Maria do Rosario N, Rodrigues, da SMS de Acarau; Maria Gilvania de Matos
Cavalcante, da SMS de Pacajus; Mauro Geazi Rodrigues Silva, da SMS de Acopiara; Nadia
Brito Camelo, da SMS de Pires Ferreira; Pablo Stefan Pires da Silva, da SMS de Maracanad;
Regina Flavia de Castro Almeida, da SESA; Rogéria Hilma Veras Cardoso, da SMS de Caririagu
e Wendell R.Oliveira, da SMS de CrateUs. Item 5 -Solicitacdo de inclusdo da Policlinica de
Nova Russas no beneficio do Recursos adicionais das Cirurgias Eletivas.- Vera informou
que o pleito fora analisado em reunido do Comité Executivo da SESA, que ndo concordou com a
utilizacdo dos recursos adicionais destinados as Cirurgias Eletivas no custeio da Policlinica de
Nova Russas, argumentando que os recursos adicionais das competéncias setembro de 2007 a
fevereiro de 2008 ja estavam comprometidos com a programacdo das Cirurgias Eletivas do
Estado, e que a proposta poderia ser incluida na discussdo da segunda etapa da programacéo das
Cirurgias Eletivas. Policarpo lamenta a posicdo da SESA, que para ele tem um carater mais
preconceituoso em relacdo aos municipios do questdo financeiro, vez que no caso em pauta, 0
gestor teria resolvido todas as pendéncias exigidas em reunido anterior, inclusive a aprovacao da
CIB/MR e pede para registrar o protesto do COSSEMS afirmando que vai continuar a insistir
nesse pleito. A Coordenadora da Regional de Cratets informou que o pleito de Novas Russas
ndo passara na CIB/MR porque os profissionais, cujos nomes constavam da relagédo encaminhada
a CRES, ndo eram especialistas. Vera acrescenta que a Gltima avaliacdo das Policlinicas mostra
gue a maioria dessas unidades ndo se adequa ao perfil definido para a classificacdo proposta e
que apos ter sido dado ciéncia aos gestores municipais dos resultados da avaliacdo, a SESA teria
recebido documentacdo comprobatdria de situacdo regularizada das Policlinicas de Horizonte e
de Senador Pompeu. Disse que as irregularidades sdo bastante evidentes. Em alguns casos, para
chegar ao perfil exigido de uma Policlinica seria necessario aglutinar as especialidades de trés
unidades. Afirmou também que foram detectados casos de servigos ainda em fase de
estruturagdo, mas recebendo os recursos financeiros desde agosto de 2007. A CIB/CE néo
aprovou a inclusdo da Policlinica de Nova Russas no SUS, financiada com recursos federais da
12 etapa das Cirurgias Eletivas, mas acatou a sugestdo de rediscutir o assunto quando da
distribuicdo dos valores adicionais alocados para aqueles procedimentos. Item 6 — Inclusdo de
novos itens de medicamentos para a Assisténcia Farmacéutica - Dr. Marco Aurélio, falou
sobre a reunido da Camara Técnica da Assisténcia Farmacéutica do CONASS, afirmando que,
por forca articulacbes dos coordenadores do Nordeste, fora discutida a questdo dos
medicamentos da oncologia e solicitada a inclusdo em pautas daquele Conselho, de assuntos
referentes as areas da Atencdo Basica e Atencdo Secundaria, com registro em Ata. Informou
ainda sobre a proposta da realizacdo de curso de capacitacdo de farmacéuticos dos NASF,
promovidos pela SESA e COSSEMS em parceria com a UFC, UNIFOR e ESP/CE, com vistas a
qualificacdo dos servicos da Assisténcia Farmacéutica naqueles Nucleos. Sobre a inclusdo de
novos itens esclareceu que isso resultara de reivindicacdo da COASF junto ao MS, ao tomar
conhecimento de que fora permitido aos Estados de S&o Paulo e Parana a inclusdo no Elenco, de
alguns medicamentos que ndo constavam da RENAME, ao contrario do que fora adotado em
relacdo ao Ceara que tivera de alterar o elenco proposto em dezembro de 2007. Disse que com 0s
argumentos apresentados 0 MS autorizou para o Ceard a inclusdo de 25 (vinte e cinco) itens de
medicamentos no elenco da ASFAB até a publicacdo da nova RENAME. Sdo os seguintes: 1.
Albendazol susp. oral 40 mg/ml frs.; 2. Beclometasona Dipropionato 250mcg spray / 200 doses;
3. Bromazepan 3mg comp.; 4. Carbonato de Calcio 600mg + Colicalciferol 200Ul; 5.
Cetoconazol 200 mg comp.; 6. Cetoconazol 200 mg/g creme 30g.; 7. Claritromicina 500mg.; 8.
Clomipramina 75mg comp.; 9. Fenoterol frs ¢/20ml 5,0mg frs.; 10. Glicazida MR 30mg.; 11.
Ibuprofeno 300mg.; 12. Imipramina 25mg comp; 13. Imipramina 75mg comp.; 14. Isossorbida
dinitrato 10 mg oral comp.; 15. Neomicina + bacitracina 0,5% + 250Ul/g bisg.; 16. Periciazina
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solugédo 4% frs.; 17. Permetrina 5% locdo; 18. Prednisoloma 3 mg/ml; 19. Prometazina 25mg
comp.; 20. Ranitidina sol oral; 21. Secnidazol 1g comp.; 22. Sinvastatina 20mg; 23. Succinato de
metoprolol 50mg; 24. Tiabendazol 5% pomada 45 g bisng.; 25. Tioridazina 50mg em
comprimidos. Item 7 - Distribuicdo das vagas para o Ceard na Mostra Nacional do Saude da
Familia — A proposta de distribuicdo das 381 vagas para a |1l Mostra Nacional de Producgédo em
Saude da Familia, foi aprovada pela plenaria da CIB/CE conforme segue: A) Agentes
Comunitarios de Saude — 99 (noventa e nove) vagas (garantidas pelo DAB/MS com direito a
hospedagem e alimentagdo). Os critérios de indicacdo dos participantes foram acordados pela
Federacdo de ACS e Nucleo de Atencdo Primaria da SESA, conforme explicou a Presidente
daquela Entidade de Classe. B) Profissionais de Nivel Médio — 30 (trinta) vagas, (garantidas
pelo DAB/MS com direito a hospedagem e alimentagdo): 01(uma) vaga para cada municipio
sede de microrregido e 9 (nove) vagas para o municipio de Fortaleza. A escolha dos profissionais
fica a cargo do gestor do municipio sede da Microrregido, com sugestdo de incluir, dentre
aqueles, Agente de Endemias, Técnico de Higiene Dental ou Profissionais de Nivel Médio do
PSF. C) Gestores do Nivel Central e Regional — 23 (vinte e trés) vagas. Os participantes serao
indicados pelo Secretario Estadual da Saude. D) Gestores Municipais — 23 (vinte e trés) vagas:
A indicacdo dos participantes fica sob a responsabilidade do COSSEMS. D) Pessoas com
trabalhos aceitos (Oral ou Poster) 206(duzentas e seis) vagas: 19 com apresentacdo oral terdo
hospedagem e transporte garantidos pelo DAB/MS. Os profissionais e gestores com trabalhos em
posters terdo inscricBes garantidas, mas as demais despesas ficardo por conta da instituicdo que
representam, ou por conta prépria. As pessoas com apresentacao oral terdo os custos financiados
pelo MS. Item 8 - Cadastramento do CAPS tipo | em Uruburetama. Dra. Vera apresentou o
pleito de Uruburetama para cadastramento do Centro de Atengdo Psicossocial tipo I, informando
gue o mesmo obtivera o parecer favoravel da Coordenacdo de Saude Mental da SESA, por estar
de acordo com as normas federais que regulamentam o assunto. A CIB/CE aprovou o
cadastramento do CAPS | de Uruburetama. Item 9 - Qualificacdo de Equipes no ambito da
Saude da Familia. A CIB/CE aprovou o0s seguintes pleitos: eQualificacdo de Equipes de Saude
Bucal - a) Modalidade I: 2 (duas) do municipio de Jijoca de Jericoacoara e 1 (uma) de Pereiro; b)
Modalidade Il: 1 (uma) do municipio de lraucuba; e Mudanca de modalidade | para
modalidade Il 1 (uma) equipe de saude bucal do municipio de Maracanal e duas equipes de
salde bucal de Tabuleiro do Norte; eCredenciamento de Laboratdério Regional de Proteses
Dentérias: 1 (um) do municipio de Ipu. eQualificacdo de Equipes de Saude da Familia — 1
(uma) no municipio de Madalena e 2 (duas) em Ibiapina; eCredenciamento de Agentes
Comunitarios de Saude — 5 (cinco) do municipio de Madalena e 6 (seis) do municipio de
Nova Russas. Item 10 - Pagamentos Administrativos. Dra. Lilian apresentou os pedidos de
pagamento administrativo para prestadores do Sistema de Saude de Fortaleza, a serem efetuados
com recursos federais disponiveis no Fundo Municipal de Saude, referente a procedimentos
glosados pelos sistemas de informacdo do SUS: A Sociedade de Assisténcia e Protecdo a
Infancia de Fortaleza — SOPALI, os valores de R$ 57.525,85 (cinquenta e sete mil, quinhentos e
vinte e cinco reais e oitenta e cinco centavos) e de R$ 897,17 (oitocentos e noventa e sete reais e
dezessete centavos); ao Instituto de Cardiologia do Ceara — ICARCE, o valor de R$
87.451,01 (oitenta e sete mil, quatrocentos e cinquenta e um reais e um centavo); ao
PRONTORIM S/C LTDA, a quantia de R$ 540,83 (quinhentos e quarenta reais e oitenta e trés
centavos) e a0 PRONTOCARDIO - Pronto Atendimento Cardiolégico, o valor de R$
11.283,06 (onze mil, duzentos e oitenta e trés reais e seis centavos). Apresentou ainda a proposta
de pagamento administrativo para o Hospital Antdnio Prudente, unidade prestadora de
servicos de Fortaleza, referente a complementacdo de tabela de diarias de UTI, no valor de R$
86.292,46 (oitenta e seis mil, duzentos e noventa e dois reais e quarenta e seis centavos),
devendo o pagamento ser efetuado com recursos do Tesouro Municipal da Prefeitura de
Fortaleza, conforme estabelece a Portaria n° 1606/GM de 11 de setembro de 2001, em vigor. A
plenaria da Bipartite autorizou o gestor de Fortaleza a realizar os pagamentos administrativos em
apreco. Item 11 - Plano de Acdo em Vigilancia Sanitéria, para o exercicio de 2008 - Regina
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Vale técnica do Nucleo de Vigilancia Sanitaria da SESA apresentou e a CIB/CE aprovou as
propostas de adesdo dos municipios de Altaneira e Varjota ao Plano Diretor de Vigilancia
Sanitéria, e expds a situacdo do Estado em relacdo ao referido Plano. Item 12 - Implantacéo de
NASF. A mesa apreciou e aprovou os projetos de implantagdo de 4 (quatro) Ndcleo de Apoio a
Salde da Familia assim apresentados: 1 (um) NASF modalidade 1, do municipio de Brejo
Santo, e 3 (trés) NASF, modalidade 1, do municipio de Crato. Item 13 - Projeto Olhar Brasil
Vera apresentou os projetos do Programa Olhar Brasil dos municipios de Carius, Morada
Nova, Paracuru e Pentecoste. O COSSEMS propds que o Colegiado aprovasse, por ad
referendo, os demais projetos que estavam em andlise pela area da saude ocular da SESA para
garantir a habilitacdo dos mesmos ao recebimento dos recursos de incentivo no prazo
constitucional, em funcdo do periodo eleitoral. A CIB/CE aprovou o0s projetos apresentados e
acatou a proposta do ad referendo para os demais. Item 14 - Proposta de Projeto do Fundo
Nacional de Saude — Dra. Vera colocou para a plenaria o pré- projeto do municipio de Piquet
Carneiro referente a Reforma da Unidade Mista de Saude daquela localidade com financiamento
do Fundo Nacional de Satude. A plenaria da Comissao Intergestores Bipartite aprovou o projeto e
autorizou a emissdo da respectiva Declaracdo. Item 15 — Distribuicdo dos Recursos da
Portaria n® 3173/GM de 12 de dezembro de 2007. Dra. Lilian informou que o assunto havia
sido discutido em reunido anterior quando se aprovara a estratégia do levantamento da série
historica da producdo dos procedimentos para fins de distribuicdo do montante de R$ 606.652,38
(seiscentos e seis mil, seiscentos e cinquenta e dois reais e trinta e oito centavos) destinado ao
Ceard, para prover o acompanhamento de paciente pos cirurgia cardiaca e para procedimentos
diagnosticos dos canceres de mama e de colo uterino. Foram selecionados os seguintes
municipios, todos de gestdo plena, com os respectivos valores: Aracati (R$ 1.383,03); Barbalha
(R$ 17.654,73); Brejo Santo (R$ 2.990,81); Canindé (R$ 2.930,53); Cascavel (R$ 1.521,64);
Caucaia (R$ 17.155,54); Crateis (R$ 9.353,64); Crato (R$ 19.360,78); Fortaleza (R$
431.608,74); Iguatu (R$ 18.754,27); Ipu (R$ 3.428,18); Juazeiro do Norte (R$ 20.675,34);
Limoeiro do Norte (R$ 1.472,08); Maracanau (R$ 1.002,84); Maranguape (R$ 1.832,28);
Quixada (R$ 6.924,43); Russas (R$ 14.718,37); Sobral (R$ 33.071,23) e Taua (R$ 813,92). Item
16 - Certificacdo do Municipio de Caridade — A Bipartite, consoante o parecer favoravel do
Nucleo de Vigilancia Epidemiol6gica da Secretaria de Salde do Estado do Ceard; aprovou a
Certificacdo do municipio de Caridade para a Gestdo das Ac¢des de Vigilancia em Saldde. Nada
mais havendo a tratar a Plenaria encerrou a reunido tendo eu, Célia Fonseca, lavrado a presente
Ata que vai assinada pelos membros da Comisséo Intergestores Bipartite que compareceram.
Fortaleza, vinte e sete de junho de dois mil e oito.
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COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE
ATA DA 92 REUNIAO ORDINARIA DO ANO 2008
Aos vinte e cinco dias do més de julho de dois mil e oito, na sala de reunido do Conselho
Estadual de Saude, da Secretaria de Saude do Estado do Ceara, realizou-se a nona Reunido
Ordinaria de dois mil e oito da Comissdo Intergestores Bipartite da Salde do Ceara, com a
presenca dos seguintes membros: Representando a SESA, Lilian Alves Amorim Beltréo,
Coordenadora da CORAC; Maria Imaculada Ferreira da Fonseca, Supervisora do Nucleo de
Atencéo Primaria; Francisco das Chagas Monteiro, Assessor Técnico do Gabinete, e Alessandra
Pimentel de Sousa, Assessora Técnica do Gabinete do Secretario. Representando o0s
Municipios, os Secretarios Municipais de Saude: José Policarpo de Araujo Barbosa, de
Umirim, Presidente do COSSEMS; Josete Malheiros Tavares, de Guaiuba; Valéria Maria Viana
Lima, de Mulungu; Carlos Hilton Albuquerque Soares, de Sobral, Rogério Teixeira Cunha, de
Trairi; Manoel Lopes Martins, de Pentecoste; Luiza Lucélia Saraiva Ribeiro Fernandes, de
Senador e Rodrigo Carvalho Nogueira, de Deputado Irapuan Pinheiro. Como Convidados,
compareceram outros Secretarios Municipais de Salde, Técnicos responsaveis por
Coordenadorias e Nucleos da SESA, Orientadores de Células Regionais de Saude, Técnicos das
Secretarias Municipais de Saude e do COSSEMS e outras pessoas interessadas, com assinatura
em lista de presenca. A reunido foi aberta pelo Secretario de Saude de Sobral. Dr. Carlos Hilton
deu as boas vindas ao Colegiado e as demais pessoas presentes e falou da importancia da
realizacdo daguele evento em Sobral, para os gestores da Regido. Enfatizou a necessidade de
fortalecimento da parceria da SESA com as Secretarias municipais em prol da melhoria do
Sistema Unico de Saude no Estado e brindou a platéia com a apresentacdo do grupo, “Circo
Saude Alegria” que que fez uma encenacao sobre a prevencao e combate a Dengue. Em seguida
deu a palavra a Dra. Lilian que conduziu os trabalhos, os quais se iniciaram com a apresentacdo
dos seguintes informes: 1°) Portaria N.° 393/SAS, de 14 de julho de 2008 — Remaneja o Limite
Financeiro anual de Média e Alta Complexidade da Gestdo Estadual e dos municipios plenos e
aderidos ao Pacto pela Saude. 2°) Portaria N.° 1.439/GM, de 15 de julho de 2008 - Altera
para 31 de dezembro de 2008, o prazo definido pela Portaria n.° 49/GM de 15/01/2008, para 0s
hospitais constatantes do Anexo dessa Portaria N.° 1.439, habilitados no SCNES em Internagéo
Domiciliar, adequarem-se aos critérios estabelecidos na Portaria n.° 2.529/GM de 19/10/2006.
3°) Portaria N.° 1.441/GM de 15 de julho de 2008, - Altera os valores dos recursos federais
destinados a composicdo do Teto Financeiro de Vigilancia em Saude relativos a Campanha
Nacional de Vacinacdo contra a Poliomielite.4°) Portaria N.° 1.443/GM, de 15 de julho de
2008 — Desvincula da Adesdo ao Pacto pela Saude, o repasse do incentivo financeiro para as
acbes do Pro-Salde, para os cursos de graduacdo da area da salde. 5°) Alteracdo de
programacao de referéncia entre os municipios de Barbalha e Juazeiro do Norte: Processo
N° 08174500-1 que trata do pedido de alteragéo da PPl de Juazeiro do Norte para a inclusdo de
procedimentos ambulatoriais que estavam sendo realizados em Barbalha e que passardo a ser
realizados em Juazeiro do Norte, que ja dispde do servico em seu territério. 6°) COSSEMS:
Curso de Educacdo a Distancia - dias 1 e 2 de agosto de 2008 na UFC com 30 vagas para
municipios com o Programa Telessaude implantado. 7°) COSSEMS: Oficina sobre implantacéo
dos NASF - dia 28 de julho na Escola de Saude Publica do Ceard. 8°) Assisténcia
Farmacéutica Basica: O Secretario de Salde de Cruz, fez criticas ao gerenciamento dos
medicamentos, no tocante ao atraso na distribuicdo dos produtos e descumprimento do elenco
pactuado. A plenaria pediu a inclusdo da discussdo desse assunto na préxima reunidao da
CIB/CE. Iniciando os pontos de pauta, Dra. Lilian apresentou o Item 1. Indicacdo da Assessora
Técnica do Gabinete do Secretério Estadual, Dra. Alessandra Pimentel de Sousa, para
compor a Comissdo Intergestores Bipartite, do Ceara, como membro titular do Colegiado,
em substituicdo ao Coordenador de Administracdo e Financas da SESA, Sr. Eugénio Bessa.
A Plenéria acatou o ingresso da Dra. Alessandra Pimentel na Comissao Intergestores Bipartite,
com registro de presencga e assinatura da mesma da mesma na folha de frequéncia daquela
Reunido, na condi¢cdo de membro titular do Colegiado Naquela oportunidade, 0 COSSEMS
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também apresentava a Secretaria de Saude de Ipu, Sra. Francisca Leite EscOcia, para assumir a
representacio dos municipios de médio porte, na vaga deixada pelo Dr. italo Ney Paulino, ex-
Secretario de Saude de Barbalha. Em seguida o presidente do COSSEMS pediu a alteracdo da
ordem dos itens da pauta antecipando a discussdo dos itens 7 e 8, respectivamente, Cirurgias
Eletivas: Prestacdo de Contas; e Revisdo de Incentivos de Compensacdo de Especificidades
Regionais (Portaria N.° 1.364, de 3 de julho de 2008), que passaram a ser itens 2 e 3. Acatada a
alteracdo, Dra. Lilian apresentou a planilha com as seguintes informacdes referentes aos meses
de abril e maio de 2008: eDos 51 municipios executores, 27 receberam 0 pagamento pelas
contas apresentadas. eOs 24 restantes nao receberam, por que, alguns tiveram as AIH e APAC
glosadas por erro de processamento e ndo corrigiram no tempo habil, e outros processaram as
AIH com a numeracéo de rotina ndo permitindo a identificagdo das cirurgias da programacédo em
questdo. eValor programado para 0s 6 meses: R$ 8.043.081,15 (oito milhdes, quarenta e trés mil
e oitenta e um reais e quinze centavos); Total utilizado SIA e AlH: R$ 1.628.059,14 (Um milhao
seiscentos e vinte e oito mil e cinquenta e nove reais e quatorze centavos); eSaldo dos
municipios que receberam o pagamento: R$ 4.959.011,97 (quatro milhdes, novecentos e
cinquenta e nove mil e onze ; Saldo Total: R$ 6.415.022,04 (seis milhdes quatrocentos e quinze
mil e vinte e dois reais e quatro centavos); eValor destinado aos municipios, que nao receberam
0 pagamento:R$ 1.456.010,04 (Um milh&o, quatrocentos e cinquenta e seis mil e dez reais e
quatro centavos). Apos prestar os esclarecimentos solicitados pela platéia, Lilian orientou os
gestores dos municipios que nao receberam o pagamento das cirurgias realizadas, a adotarem as
providéncias relativas a cada uma das situagcdes: Os municipios que utilizaram a série numérica
diferenciada e tiveram AIH e APAC glosadas devem reapresenta-las na competéncia seguinte,
com as devidas corre¢Bes. 1. Os municipios que processaram as cirurgias eletivas utilizando a
série numérica de rotina e estas foram glosadas, podem reapresenta-las na competéncia
seguinte com a série numérica diferenciada. 2. Os municipios que processaram as cirurgias
eletivas com série numérica de rotina e estas foram aprovadas, devem, excepcionalmente,
processar as cirurgias da rotina utilizando a série numérica diferenciada, no valor compativel
com o programado. 3. Realizacdo de uma Oficina sobre o processamento das contas das AlIH
diferenciadas no dia 15 de agosto de 2008, na sede do COSSEMS. 4. Convocagdo da Camara
Técnica de Regulacdo para elaborar proposta da utilizagdo dos recursos da 22 etapa das Cirurgias
Eletivas. A Plenaria da Bipartite aprovou a Prestacdo de Contas das Cirurgias Eletivas e as
recomendacdes para a regularizacdo da situacdo dos 24 (vinte e quatro) municipios executores
prejudicados. Item 3. Revisdo de Incentivos de Compensacdo de Especificidades Regionais
(Portaria GM/MS N.° 1.364, de 3 de julho de 2008) A representacdo municipal entendeu que,
conforme esté previsto na Portaria GM/MS N.° 1.364, 03 de julho de 2008, os estados poderiam
manter a distribuicdo dos recursos de incentivo do Componente Especificidades Regionais, do
Piso da Atencdo Basica, aprovadas em 2007. A Bipartite decidiu emitir Resolu¢cdo mantendo a
decisdo constante da Resolucdo N.° 141/2007 — CIB/CE, datada de 14 de setembro de 2007, que
beneficiou os municipios relacionados na Portaria SAS N.° 557, de 18 de outubro de 2007. O
gestor de Juazeiro do Norte, Sr. Micaelce, questionou a ndo participacdo daquele municipio no
referido beneficio e demonstrou insatisfacdo ao ser informado que o seu municipio ndo se
enquadrava no critério populacional utilizado para a inclusdo no incentivo em pauta. Dr.
Policarpo disse que a alteracdo dos critérios poderia ser colocada em pauta para discussao em
reunides futuras da Bipartite. Item 4. Implantacdo _do NASF de Beberibe. Dra. Lilian
apresentou a proposta do municipio de Beberibe, referente a implantacdo de um Nucleo de
Apoio a Saude da Familia, tipo 1, e informou que dos 114 (cento e quatorze) NASF aprovados
até a 82 Reunido da CIB/CE, apenas 83 constavam de Portaria publicada pelo Ministério. Sem
guestionamentos, a CIB/CE aprovou a implantacdo do NASF de Beberibe. Item 4. Projeto de
Cirurgias Eletivas de Juazeiro do Norte. Dra. Lilian colocou o pleito de Juazeiro do Norte
referente a aprovacdo do Projeto de Cirurgias Eletivas de Média Complexidade Ambulatorial e
Hospitalar, com financiamento do MS, de acordo com a Portaria GM N°. 958 de 15 de maio de
2008, que redefine a Politica Nacional de Procedimentos Cirurgicos Eletivos de Média
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Complexidade Ambulatorial e Hospitalar. Informou que o projeto abrange os municipios de
Caririagu, Granjeiro e Juazeiro do Norte, num total de 273.395 habitantes. Item 5. Solicitacédo
de Alteracdo do Cadastro da Clinica de Medicina Fisica do Cariri, para a classificacdo de
Policlinica — Centro de Reabilitacdo Fisica de Nivel Intermediario -. Dra. Lilian apresentou a
proposta de alteracdo do cadastro da Clinica de Medicina Fisica do Cariri, unidade privada,
localizada naquele municipio, para funcionar como Policlinica — Centro de Reabilitacdo Fisica
de Nivel Intermediario, para a Regido. Diz que a unidade cumpre todos 0s requisitos técnicos
exigidos para o cadastramento, mas que segundo as Portarias SAS, N° 116 e N°146 de 1993,
apenas, excepcionalmente, a CIB pode aprovar o cadastramento de unidade da rede
complementar para prestar atendimento com concessao de Orteses e proteses. Sem comentarios a
Plenaria da Bipartite aprovou a alteracdo do cadastro da Clinica de Medicina Fisica do Cariri
para funcionar como Policlinica — Centro de Reabilitacdo Fisica de Nivel Intermediario. Item 6.
Cadastramento do CAPS tipo | de Lavras da Mangabeira - Com o parecer favoravel do
Coordenador Estadual de Saude Mental, a CIB/CE aprovou o cadastramento do Centro de
Atencdo Psicossocial tipo | do municipio de Lavras da Mangabeira Item 6. Estratégia da
Saude da Familia — A CIB/CE aprovou os pedidos de Credenciamento de Equipes e ACS,
conforme segue: a) Agentes Comunitarios de Saude: 3 (trés) em Bela Cruz; 5 (cinco) em
Hidrolandia e 6 (seis) em Uruoca; b) Equipe Saude da Familia: 1 (uma) no municipio de Araripe,
1 (uma) em S&o Goncgalo do Amarante e 1 (uma) em Senador Pompeu. ¢) Equipes de Saude
Bucal: 1 (uma) de modalidade | em Barroquinha; 2 (duas) de modalidade | em Ibiapina; 1 (uma)
modalidade | em S&o Goncgalo do Amarante e uma modalidade 11 em Madalena. d) Mudanca de
modalidade | para modalidade Il de duas Equipes de Saude Bucal do municipio de Redencdo.
Item 7. Transferéncia de servidores da FUNASA — Aprovadas as transferéncias solicitadas
pelo seguintes funcionarios da FUNASA cedidos ao Estado: José Edi Napoledo Araujo, da
CRES de Limoeiro do Norte para a SMS de Séo Jodo do Jaguaribe; José Duarte de Sousa, da
CRES de Ico para a FUNASA, na Paraiba e Anténio Aélito Madeiro, da CRES de Quixada para
a SMS de Quixeramobim. Item 7. Projeto Olhar Brasil — Foram apresentados os projetos dos
municipios de Icapui, Aracati, Beberibe, Fortim, Itaicaba e Sdo Benedito, todos com parecer da
Comissdo de Saude Ocular. A CIB/CE aprovou os projetos para implantacdo do Programa
“Olhar Brasil” nos citados municipios e o do municipio de Ipu, por ad referendo do Colegiado.
Item 8 - Cadastramento do CEO tipo 111 do municipio de Crato - Dra Lilian colocou para a
Plenéria o pedido de cadastramento do Centro de Especialidades Odontoldgicas — CEO tipo I,
estabelecimento publico estadual, sob gestdo municipal, localizado no municipio de Crato.
Informou que o servico ja estava em funcionamento atendendo a populacdo da Microrregido de
Salde sediada pelo referido municipio. A Bipartite aprovou o pleito em questdo, por ad-
referendo, devendo a Resolucdo ser emitida apos formalizacdo do processo com o parecer
favoréavel da &rea de Saude Bucal da SESA. ltem 8 - Pagamento Administrativo de Sobral - O
municipio de Sobral, mediante Oficio N° 0110/2008, datado de 24 de julho de 2008, solicitou
autorizacdo da CIB/CE para que o Estado procedesse a realizacdo de pagamento administrativo a
Santa Casa de Misericordia de Sobral, no valor de R$ 150.000,00 (cento e cinquenta mil reais),
referente a procedimentos excedentes realizados pelo citado prestador aos usuérios do SUS. A
Bipartite acatou o pleito de Sobral e autorizou o gestor estadual a repassar a quantia de R$
150.000,00 (cento e cinquenta mil reais) ao FMS de Sobral para a realizagdo do pagamento
administrativo a Santa Casa de Misericérdia de Sobral, com recursos federais disponiveis no
Fundo Estadual de Saude. Nada mais havendo a tratar a Plenaria encerrou a reunido tendo eu,
Célia Fonseca, lavrado a presente Ata que vai assinada pelos membros da Comissdo
Intergestores Bipartite que compareceram. Fortaleza, vinte e cinco de julho de dois mil e oito.
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COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE
ATA DA 102 REUNIAO ORDINARIA DO ANO 2008
Aos vinte e dois dias do més de agosto de dois mil e oito, no Auditério Valdir Arcoverde, da
Secretaria de Salde do Estado do Ceard, realizou-se a décima Reuni&o Ordinaria de dois mil e
oito da Comissdo Intergestores Bipartite da Salde do Ceard, com a presenca dos seguintes
membros. Representando a SESA, Raimundo José Arruda Bastos, Secretario Executivo;
Regina Célia Ribeiro, Técnica da CORAC, Alessandra Pimentel de Sousa, Assessora Técnica do
Gabinete do Secret&rio e Francisco das Chagas Monteiro, Assessor Técnico do Gabinete.
Representando os Municipios, os Secretarios Municipais de Saude: José Policarpo de Araljo
Barbosa, de Umirim, Presidente do COSSEMS; Josete Malheiros Tavares, de Guailba; Valéria
Maria Viana Lima, de Mulungu; Carlos Hilton Albuquerque Soares, de Sobral, Rogério Teixeira
Cunha, de Trairi; Rodrigo Carvalho Nogueira, de Deputado Irapuan Pinheiro; Willames Freire
Bezerra, de Aurora e Maria lvonete Dutra Fernandes, de Quixadd Como Convidados,
compareceram outros Secreté&rios Municipais de Salde, Técnicos responsaveis por
Coordenadorias e Nucleos da SESA, Orientadores de Céulas Regionais de Salide, Técnicos das
Secretarias Municipais de Salde e do COSSEMS e outras pessoas interessadas, com assinatura
em lista de presenca. A reunido foi conduzida pelo Dr. Arruda, Secretario Executivo da SESA,
gue iniciou os trabalhos com a apresentacdo dos seguintes informes. 1°. Portaria SAS N°. 412,
de 25 de junho de 2008, que redefine os prazos para que os Sistemas de Informagdo
Ambulatoria e Hospitalar — SIA e SIH/SUS passem a fazer consisténcia do codigo da
Classificagcdo Brasileira de Ocupagdo — CBO, com a tabela de Procedimentos, Medicamentos,
Orteses, Préteses e Materiais Especiais do SUS. 2°. Portaria GM N°. 1.282, de 25 de junho de
2008, estabelece que os valores publicados para a implementagdo do Programa Nacional de
Reorientacdo da Formacdo Profissional em Salde — Pro-Salide, sgjam repassados durante os
exercicios de 2008, 2009 e 2010 aos respectivos Fundos Estaduais e Municipais de Saude. 3°.
Portaria N°. 1.554, de 30 de julho de 2008, aprova recursos para Estados e Distrito Federal, a
titulo de co-financiamento, destinado ao pagamento de julho de 2008, para aquisicdo de
medi camentos de dispensacdo excepcional da Tabela SIA/SUS. 4°. Portaria GM N°. 1.652, de
13 de agosto de 2008, que credencia municipios a receberem o incentivo as agbes de Salide
Bucal, no ambito do Programa Salde da Familia. 5°. Portaria GM N°. 1.653, de 13 de agosto
de 2008, credencia Municipios a receberem os incentivos aos Programas Agentes Comunitérios
de Saude e Salde da Familia.6°. Portaria GM N°. 1.658, de 13 de agosto de 2008, habilita o
Servico de Atendimento Movel de Urgéncia — SAMU 192 do Estado do Ceard, localizado no
Municipio de Eusébio. 7°. Projeto Olhar Brasil — A Coordenacéo de Salide Ocular encaminhou
a informagdo de que 93 (noventa e trés municipios) fizeram adesdo ao Projeto Ilhar Brasil, via
on-line. 8°._Gestor_do_municipio_de Sdo Luis do Curu - oferece aparelho de RX 300.000
Amperes (REFORSUS) que esta sem utilizag8o. Sobre este informe o Dr. Policarpo pediu para
tirar 0 mesmo da pauta pois havia um grande nimero de municipios interessados e por isso 0
assunto seria resolvido pelo COSSEMS. Dr. Policarpo acrescentou mais dois informes: 9°.
Pesquisa_sobre infra-estrutura _da Atencdo Bdsica Informou que o COSSEMS estava
realizando uma pesqguisa sobre a infra-estrutura da Atencdo Bésica no Ceard, cujo resultado seria
encaminhado aos governos federal e estadual, bem como a bancada cearense na Camara Federal
com vistas a consecucdo de recursos para essa area de atencdo do SUS. Pediu 0 empenho dos
gestores para que a pesquisa tivesse 0 maior nimero de adesdes. 10°. Portaria GM/MS N°
1.116/2008, de 6 de agosto de 2008 - habilita 31 (trinta e um) NASF em 23 (vinte e trés)
municipios. O Presidente do COSSEMS pediu para incluir na pauta em andamento, a discussao
sobre o processo de distribuicdo de recursos das Cirurgias Eletivas, ja que a Camara Técnica de
Regulacdo, em reunido com outros gestores municipais, no COSSEMS, teria concluido por
encaminhamentos importantes sobre a conclusdo da 12 etapa e a distribuicdo dos recursos da 22
etapa da programacao daqueles procedimentos. Em seguida, a CIB/CE, decidiu, por solicitacdo
da Secretaria Estadual, retirar de pauta o Item 1. Assisténcia Farmacéutica e o Item 2,
Avaliacdo dos Nucleos Hospitalares de Epidemiologia referente ao ano de 2007,
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argumentando, para o0 1° caso, a necessidade de envolvimento da Coordenacdo Administrativa e
Financeira da SESA na discussdo, juntamente com com a COASF, sobre a compra dos
medicamentos da PPl da Assisténcia Farmacéutica e no 2° caso, a solicitacéo da coordenacdo do
COPROM. Por outro lado, foi solicitada também ainclusdo dos pedidos de credenciamento junto
ao SUS, de 1 (um) leito de UTI do Prontocardio, e areintegracéo do servico de TRS de Juazeiro
do Norte & Rede Estadual de Atencéo ao Portador de Doencgas Renais, que passam a constituir os
itens 11 e 12 da pauta, respectivamente. Com essas col ocagOes acatadas pela plenéria, foi dado
prosseguimento aos trabalhos com a apreciagdo do Item 3.Campanha de Vacinacdo Anti-
rabica_Animal (22 Etapa) — Distribuicdo dos Recursos Federais. Dr. Ernani, Supervisor do
Nucleo de Controle de Vetores da SESA, apresentou, através de slides, a proposta de distribuicdo
dos recursos financeiros da Campanha de Vacinagdo Anti-Rébica Animal, (22 etapa) prevista
para a 22 quinzena de outubro de 2008, usando como base 0s seguintes critérios: 1. Vaor per
capita de R$ 0,55 (cinquenta e cinco centavos), por animal, sendo R$ 0,30 (trinta centavos) per
capita animal para os municipios certificados para pagamento de vacinadores e aquisicdo de
combustivel; e R$ 0,25 (vinte e cinco centavos) per capita animal para o gerenciamento da
Campanha, pelo Estado. 2. Contrapartida de 30% (trinta por cento) estabelecida pelo Ministério
da Salde, a cargo do Estado e dos Municipios certificados nas a¢fes de Vigilancia em Salide
beneficiados pela campanha. De acordo com esses critérios, os recursos federais destinados ao
Ceara, serdo repassados da seguinte forma: A) R$ 398.792,00 (trezentos e noventa e oito mil,
setecentos e noventa e dois reais) para 0 Fundo Estadual de Sallde, destinados ao custeio dos
iNSUMOS e servigos necessarios a operacionalizacdo da Campanha em todo o Estado. B) R$
13.711,20 (treze mil, setecentos e onze reais e vinte centavos) para o Fundo Estadual de Salde,
beneficiando os municipios ndo certificados nas agbes de Vigilancia em Salde. C) R$
464.839,20 (quatrocentos e sessenta e quatro mil, oitocentos e trinta e nove reais e vinte
centavos) para o Fundo Municipa de Salde dos municipios certificados nas agdes de
Vigilancia em Salde. A CIB/CE aprovou a proposta apresentada pela SESA referente ao
financiamento da Campanha de Vacinagcdo contraa Raiva Animal. Item 4. Projeto Olhar Brasil
- Foram apresentados os projetos dos municipios de Carnaubal, Ibiapina, Tiangua, Russas,
Tamboril e Palhano para a adesdo ao Programa Olhar Brasil, todos com parecer favorével da
Coordenacdo de Saude Ocular do Estado. Sem restricdo a Comissdo Intergestores Bipartite
aprovou os projetos implantacéo do Programa “ Olhar Brasil” municipios acima citados. 1tem 5.
Inclusdo dos municipios de Iracema e Redencdo no TELESSAUDE - A Técnica Mariluce, da
CORES anunciou os nomes dos municipios de Iracema e Redencdo pleiteantes a inclusdo no
Projeto Telessalde e informou que os mesmos se adequam as exigéncias técnicas exigidas para a
implantagcdo do ponto. Dr. Policarpo propds que o assunto ndo fosse apreciado até a realizacdo
de uma reunido bipartite, envolvendo a Coordenacdo do Programa Telessalide no Ceard, com
vistas a se reorganizar a lista de entrada dos municipios. A Plenaria da CIB acatou a proposta e
agendou a reunido para o dia 29 de agosto de 2008, as 9 horas, na sede do COSSEMS, com a
participacdo das seguintes pessoas. Valéria Maria Viana Lima, Secretéria de Salde de Mulungu,
Ana Mércia de Almeida Rodrigues Dantas, Coordenadora das Regionais de Salde da SESA,
Joseana Lima, Secretéria Executiva do COSSEMS e Luis Roberto Coordenador do Programa
Telessalde no Ceara. Disse que a convocagao deste Ultimo ficaria a cargo do COSSEMS. Item
6. Estratégia da Saude da Familia: Credenciamento de Equipes e ACS - Dr. Arruda exp0s e
a plenaria aprovou os pleitos de credenciamentos na Estratégia da Salde da Familia, conforme
segue: Agentes Comunitérios de Salde — 20 (vinte) em ltaitinga e 22 (vinte e dois) em
Maranguape; Equipe Salde da Familia— 1 (uma) no municipio de Redencéo; e Equipes de Salde
Buca - 1 (uma) na modalidade | em Carnaubal. ltem 7. Transferéncia de servidor da
FUNASA. Dr. Arruda apresentou o processo n° 07537777-2 com 0 pedido de transferéncia do
funcionario da FUNASA Cléudio Luis de Almeida Costa, matricula n® 04769-71, da CRES de
Maracanal, onde estava lotado, para a Coordenacdo Regional da FUNASA. A CIB/CE aprovou
o pedido de transferéncia do servidor acima citado. Item 8. Pagamento Administrativo. Dra.
Regina apresentou o pedido do municipio de Fortaleza referente a autorizagdo de pagamento
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administrativo a Sociedade de Assisténcia e Protecdo a Infancia de Fortaleza, no valor de R$
853,53 (oitocentos e cinquenta e trés reais e cingquenta e trés centavos) para saldar débito por
glosa de procedimento de radiologia excedente realizado na competéncia de julho de 2007.
Esclareceu que segundo parecer da auditoria da Secretaria Municipal de Salde, a solicitacdo é
legitima e devera onerar os recursos do Fundo Municipa de Salde. Sem questionamentos a
Bipartite acatou o pedido do gestor de Fortaleza para a realizacdo do pagamento administrativo
em questdo. Item 9. Implantacdo de NASF ( seis em Maracanau e um em Bela Cruz) Dr.
Arruda prosseguiu colocando para apreciacéo da Plenéria as propostas de implantagdo de sete
Nucleos de Apoio a Salde da Familia— NASF tipo |, sendo 6 (seis) em Maracanal e 1(um) em
Bela Cruz. Considerando o parecer favoravel dos setores da SESA, CIB/CE acatou as propostas
constantes deste item. Item 10. Plano de Acdo em Vigilancia Sanitaria, para o exercicio de
2008 dos municipios de Potiretama, S&o Jodo do Jaguaribe e Moraujo. Dr Arruda colocou a
consideracdo da Plenéria, e esta aprovou sem questionamentos, os Planos de Acéo em Vigilancia
Sanitaria dos municipios de Potiretama, S80 Jodo do Jaguaribe e Moraljo, 0s quais estavam
acompanhados do parecer favordvel da Supervisdo do Nucleo de Vigilancia Sanitaria.
Prosseguindo foram apresentados os itens extra-pauta que seguiram a numeracao da pauta: Item
11. Credenciamento junto ao SUS, de 1 (um) leito de UTI do Prontocardio. Dra. Regina
apresentou o0 processo n° 08307668 — 9 com pedido de credenciamento de mais um leito de UTI
do Prontocérdio que passaria ater seis leitos de UTI de Adultos disponiveis parao SUS. Citou o
parecer da Auditoria da Secretaria de Salde de Fortaleza e propds que fosse solicitado ao
Ministério da Sallde, os recursos necessarios ao financiamento do referido leito, cujo impacto
financeiro mensal com o credenciamento seria de R$ 10.258,50 (dez mil, duzentos e cinquenta e
oito reais e cinguenta centavos), conforme parecer da CORAC, as fls. 24 do citado processo.
Item 12. Reintegracdo do Servico de TRS de Juazeiro do Norte & Rede Estadual de
Atencdo ao Portador de Doencas Renais. Dra. Regina colocou para a apreciacdo da Plenaria, o
credenciamento do Centro de Nefrologia de Juazeiro do Norte, junto ao SUS, como Servico de
Atendimento de Alta Complexidade ao Paciente Renal, em substituicdo ao servico que
funcionava no Hospital Santo Inacio, daquele municipio. Informou que conforme avaliacéo
realizada pela auditoria da CORAC, o referido servico devera atender a 79 (setenta e nove)
pacientes, dos quais, 48 (quarenta e oito) estdo dialisando em Barbalha, 28 (vinte e oito) em
Crato e 3 (trés) em Caririagu, e cuja repercussdo financeira mensal serd de R$ R$ 144.344,06
(cento e quarenta e quatro mil, trezentos e quarenta e quatro reais e seis centavos). A Bipartite
aprovou o credenciamento do Centro de Nefrologia de Juazeiro do Norte, junto ao SUS, como
Servico de Assisténcia de Alta Complexidade em Nefrologia, e a inclusdo do mesmo na Rede
Estadual de Assisténcia de Alta Complexidade em Nefrologia, em substituicdo ao servigco de
nefrologia do Hospital Santo Inacio de Juazeiro do Norte. ltem 13. Cirurgias Eletivas:
Estratégias de Distribuicdo dos Recursos da 22 Etapa - Dr. Policarpo colocou as propostas,
acordadas na reunido da Camara Técnica de Regulac&o, sobre a conclusio da 12 etapa do projeto
de Cirurgias Eletivas e estratégia de distribuicdo dos recursos da 22 etapa. Disse que a CIB
deveria emitir duas Resoluctes da CIB/CE: A primeira, estabelecendo o0 més de dezembro como
prazo final para 0s municipios contemplados na 12 etapa concluirem a realizagdo dos
procedimentos cirdrgicos e utilizarem o total dos recursos que lhes foram destinados, e que o0s
municipios que ndo cumprirem essa determinacdo terdo o saldo dos recursos repassados de
forma per capita ao conjunto dos municipios que ja concluiram a programacao da etapainicial. A
segunda Resolucdo aprovaria o critério da distribuicdo dos recursos da 22 etapa, de forma per
capita, com o valor atribuido a cada um dos municipios que teriam ampla liberdade de escolher
os procedimentos a realizar e de alocar o recurso para unidade executora que tenha mais
condicdo de executa-los Acrescentou que os municipios dispdem de quatorze milhdes de reais
em caixa, e destes, apenas trés milhdes haviam sido gastos. Falou da preocupagdo com o valor de
um milh&o e setecentos mil reais que o governador havia acrescentado ao programa, e prop6s
gue esse recurso fosse utilizado para complementar valores da tabela de procedimentos e atender
as demandas de cirurgias de maior complexidade e, portanto, ndo seriaincluido para o calculo do
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valor per capita. Enfatizou a necessidade de agilizar 0 uso desses recursos com o objetivo de
acabar as filas de espera e pediu a colaboragdo da SESA nessa empreitada. Dr. Josete
acrescentou que 0S Municipios que cumprirem a 12 etapa deverdo ser contemplados
imediatamente com 0s recursos da 22 etapa pelo critério per capita e Dra. Alessandra acrescentou
que o valor per capita ndo seria calculado com base nos 100% dos recursos porque parte destes
(5%) seria destinada as cirurgias de alta complexidade. Informou que sobre o valor per capita,
precisaria consultar a Dra. Lilian para saber se o total do per capita, de R$ 0,29 (vinte e nove
centavos), dos quais R$ 0,17 (dezessete centavos) seriam destinados aos municipios e R$
0,11(onze centavos) para os procedimentos de alta complexidade, precisaria ter os calculos
refeitos, ja que os valores poderiam ser alterados em funcéo da populacdo (IBGE/2007) a ser
considerada. Dr. Policarpo lembrou que na segunda-feira, dia 25 de agosto haveria uma reunido
dos municipios de Sobral, Fortaleza, Juazeiro do Norte, Crato, Barbalha, Maracanall, Deputado
Irapuan Pinheiro e Guailba para discutirem com a érea de Salde Bucal da SESA, a questéo das
cirurgias buco-maxilo facial. Dr. Arruda falou que a SESA estava ciente dessas discussdes, das
quais ele participara pessoalmente e que a CIB/CE estava de pleno acordo com as proposi¢oes
acima apresentadas. Passou a palavra a Dra. Regina que informou sobre o envio a COAFI para
pagamento de cirurgias eletivas referentes ao més de junho, e citou os municipios cujos disgquetes
haviam apresentado problema e portanto seriam enviados ao setor financeiro na segunda feira
seguinte: Cratels, Maranguape, Morada Nova, Nova Russas, Pedra Branca, Pentecoste, Quixada
e Santana do Acaral e Sobral. Nada mais havendo a tratar o coordenador da assembléia, Dr.
Arruda Bastos, encerrou a reunido tendo eu, Célia Fonseca, lavrado a presente Ata que vai
assinada pelos membros da Comissdo I ntergestores Bipartite que compareceram. Fortaleza, vinte
e dois de agosto de dois mil e oito.
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COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE
ATA DA 112REUNIAO ORDINARIA DO ANO 2008
Aos doze dias do més de setembro de dois mil e oito, na sala de reunido do CESAU, na
Secretaria de Salde do Estado do Ceara, realizou-se a décima primeira Reunido Ordinaria de
dois mil e oito da Comissdo Intergestores Bipartite da Salde do Ceara, com a presenca dos
seguintes membros: Representando a SESA, Jodo Ananias Vasconcelos Neto, Secret&rio de
Salde; Raimundo José Arruda Bastos, Secretario Executivo; Vera Maria Camara Coelho,
Coordenadora da COPAS; Regina Célia Ribeiro, Técnica da CORAC, Alessandra Pimentel de
Sousa, Assessora Teécnica do Gabinete do Secretério. Representando os Municipios, 0s
Secretarios Municipais de Saude: Joseé Policarpo de Araljo Barbosa, de Umirim, Presidente do
COSSEMS; Alexandre Mont’ Alverne, Coordenador de Politicas de Salide da SMS de Forta eza;
Maria Ivonete de Dutra Fernandes, de Quixada; Francisca Leite Mendonca Escécia, de Ipy;
Vaéria Maria Viana Lima, de Mulungu e Rodrigo Carvalho Nogueira, de D. Irapuan Pinheiro.
Como Convidados, compareceram outros Secreté&rios Municipais de Saude, Técnicos
responsaveis por Coordenadorias e Nucleos da SESA, Orientadores de Células Regionais de
Salde, Técnicos das Secretarias Municipais de Salde e do COSSEMS e outras pessoas
interessadas, com assinatura em lista de presenca. A reunido foi conduzida pela Dra. Vera
Coelho, Secretaria Executiva da CIB/CE, que iniciou os trabalhos apresentando os seguintes
informes: 1°. Portaria SAS N°. 472, de 22 de agosto de 2008, redefine os prazos para que 0s
Sistemas de Informacdo Ambulatorial e Hospitalar - SIA e SIH/SUS redlizem a critica da
producdo apresentada com os codigos da CBO (Classificagdo Brasileira de Ocupacéo), e 0s
definidos na Tabela de Procedimentos, Medicamentos e OPM do SUS. Vera esclareceu que 0s
municipios devem atualizar o SCNES com o registro dos codigos da CBO dos seus profissionais
cadastrados no CNES e informar esses codigos no BPA, APAC e AlH, vez que a critica dos
Sistemas far& valer a compatibilidade do procedimento com a CBO a partir dos seguintes prazos.
Competéncia setembro/08 com apresentacdo em outubro de 2008, para todos os procedimentos
ambulatoriais. Competéncia outubro de 2008 com apresentacéo em novembro de 2008, para 0s
procedimentos hospitalares de ata complexidade e competéncia janeiro de 2009 com
apresentacdo em fevereiro de 2009 para os procedimentos hospitalares de média complexidade.
2°. Portaria Interministerial N°. 1.802, de 26 de agosto de 2008, que institui 0 Programa de
Educacéo pelo Trabalho para a Salide — PET — Salde. Informou que os municipios que tem em
seu territério escolas de formagdo universitiria na érea da salde devem elaborar com as
universidades, os projetos para 0 PET com vistas a utilizarem as unidades de salde da rede
municipal como campos de estagio dos estudantes dessas escolas. Disse que 0 municipio de
Fortaleza j& faz parte do Programa e que os demais que tem escolas de nivel superior em areas
da salde, tais como, Sobral, Juazeiro do Norte, Crato, Barbalha, Iguatu e Quixadd, devem
elaborar seus projetos em acordo com as instrugdes da Portaria Interministerial em apreco. 3°.
Portaria N°. 1.813, de 26 de agosto de 2008, estabelece recursos a serem incorporados ao teto
financeiro dos Estados do Ceard, Rio de Janeiro, Parand e Rondbnia. Disse que a Portaria diz
respeito a contratualizacdo dos hospitais filantropicos, e que os recursos nela estabel ecidos,
congtituem o INTEGRASUS e o Incentivo de Adesdo a Contratualizacdo — IAC. No Ceard,
contempla a Santa Casa de Paracuru. 4°. Portaria N°. 1.816, de 27 de agosto de 2008, aprova
recursos para os Estados e o Distrito Federal, a titulo de co-financiamento, para pagamento em
agosto de 2008, para aquisicdo de medicamentos de dispensacdo excepcional da Tabela
SIA/SUS. Esclarece que o MS, atualiza trimestralmente o valor das parcelas em fungdo dos
descontos e gjustes, decorrentes do que foi liberado em parcelas dos meses anteriores. 5°.
Portaria N°. 1.853, de 2 de setembro de 2008, que estabelece recursos a serem incorporados ao
teto financeiro dos Estados do Ceara, Rio Grande do Sul, Sdo Paulo e Municipios. Trata-se de
recursos referentes a contratualizacdo dos hospitais filantropicos, e que no Ceard beneficia a
Associacdo de Protecdo a Maternidade e a Infancia de Redencdo. 6°. Portaria GM N°. 1.861, de
4 de setembro de 2008, que estabelece recursos financeiros pela adesdo ao Programa Salde na
Escola— PSE, para Municipios com equipes de Satide da Familia, priorizados a partir do indice
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de Desenvolvimento da Educacéo Basica (IDEB), que aderirem ao Programa. Informou que o
Cearéa dispde de 19 (dezenove) municipios que se enquadram nos critérios, dos quais 13 (treze),
com IDEB menor ou igual a 2,69 nos anos iniciais do ensino fundamental e com os 20 menores
IDEB nos anos iniciais do ensino fundamental, com 100% de cobertura de Equipes de Salde da
Familia. Os trés restantes, Caucaia, Fortaleza e Maracanal, atendem o critério referente a
existéncia em seus territorios, de escolas participantes do Programa Mais Educacdo. Informou
ainda que o ingresso no Programa se dara por adesdo, cujo prazo de formalizacdo é de noventa
dias a partir da data da publicagcéo dessa Portaria e que os gestores devem ler a Portaria e
observar 0 cumprimentos da mesma com todos os passos nela explicitados. Por fim esclareceu
gue a Portaria ndo informa o valor dos recursos para esse Programa, mas inclui, no componente
Variavel do Bloco de Financiamento da Atencdo Béasica, 0s recursos financeiros referentes a
adesdo a0 Programa. 7°. Oficina de Rede de Atencdo no SUS — Informou que a SESA em
parceria com 0 CONASS realizaria no Hotel Olimpo em Fortaleza, nos dias 15, 16 e 17 de
setembro, Oficina de Rede de Atencdo no SUS, que constitui uma das estratégias prioritarias do
Plano Mais Salde do governo federal. Disse que consiste de uma oficina de nivelamento técnico
conceitual para a construcéo de uma rede materno-infantil que serd implantada primeiramente na
Macrorregido do Cariri, ampliada. Os participantes da Oficina serdo multiplicadores e véo
acontecer nos municipios e portanto ja havia comunicado aos gestores das Microrregioes da
Macro do Cariri para indicarem técnicos de carreira que ja estgam envolvidos na area da
atencdo para que 0s mesmos possa dar continuidade ao trabalho. A oficina dispde de 70 vagas
nas quais se incluem os 21 Coordenadores Regionais, e Coordenadores, assessores e técnicos da
Secretaria. Dos municipios da, participardo os Secretarios de Salde ou técnicos das
microrregioes do Cariri. 8° Controle do Cancer - Dr. Jodo informou que fora langado naquele
dia pela manhd, o Comité Estadual para o Controle do Cancer, com o Dr. Luis Porto na
coordenacdo, com o objetivo de se promover uma unidade maior nas agbes em busca da
consecucdo de um diagnostico precoce da doenca e na perspectiva de aproximar 0 acesso das
pessoas ans meios para esse diagnostico. Disse que posteriormente o0 assunto sera discutido com
as microrregifes com vistas a se estabelecer a programacdo das acfes. Passou para a apreciacao
dos itens da pauta, na seguinte ordem: lItem 1. Avaliacdo dos Nucleos Hospitalares de
Epidemiologia referente ao_ano de 2007. Dra. Valéria, técnica da Epidemiologia da SESA
apresentou um quadro com a sintese dos recursos dos NHE, acumulados do periodo de 2005 a
2007, em que se verifica a existéncia de elevado valor dos saldos, principamente do HIAS e do
IJF e falou das dificuldades que as unidades tém em gastar o dinheiro, devido a burocracia do
sistema. Vera diz que é preciso identificar todos 0s processos gue se encontram em andamento,
especificando a situagdo de cada um, para ver que providéncias poderiam ser adotadas no sentido
de se agilizar o uso do saldo, evitando o recolhimento do recurso pelo MS, e ndo deixar que 0
Estado fique numa situacéo de fragilidade na execucdo dessa Politica. A CIB/CE aprovou, com
ressalvas, o relatorio de monitoramento dos Nucleos Hospitalares de Epidemiologia da Rede
Estadual. Item 2. Recursos das Cirurgias Eletivas 1 e 22 Etapas. O Presidente do COSSEM S
pede paraincluir a discusséo das Cirurgias Eletivas, cuja decisdo anterior fora para a CIB emitir
duas Resolucbes em funcdo do que ficara acertado pela Camara Técnica para as duas etapas.
Sugere que esse assunto seja sempre colocado em todas as pautas da CIB. Dr. Jodo propde que
em todas as reunides da CIB sgjam apresentados relatérios circunstanciados sobre a realizacdo
das Cirurgias, isso porque ainda ha recursos da 12 etapa que ndo foram utilizados. Apresentou a
Dra. Angela Mapurunga que ficara incumbida de acompanhar o assunto e dar os informes nas
reuni®es do Colegiado. Dra. Angela apresentou o quadro de acompanhamento feito pela CORAC
referente a realizacdo da Cirurgias Eletivas, com dados de mar¢o a agosto, e explicou algumas
situacOes especificas. Sobre a complementacdo da Tabela explicou que fizera um estudo
considerando as Tabelas do IPM e IPEC mas concluira que se deve ter como referénciaa Tabela
do SUS estabelecendo a complementacdo com o valor dobrado do procedimento, ja que assim
ficaria muito préxima da tabela do IPM. Isso, sO para algumas cirurgias que os prestadores ndo
aceitam realizar com o vaor oficial da Tabela do SUS, tais como: Otorrinolaringoldgicas,
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Uroldgicas, Proctologicas e Ortopédicas. Vera lembrou que essa complementagdo ndo poderia
ser feita com recursos federais, mas estaduais ou municipals, e informa que qualquer deciséo de
complementacéo devera ser submetida a CIB/CE. Foram acordados os seguintes pontos para a
elaboracdo da Resolugdo: 30% dos recursos serdo destinados as cirurgias de alta complexidade e
70% para a média complexidade, com per capita de R$ 0,07 mensal para a alta complexidade e
R$ 0,16 para amédia. A programagdo deve ser feita considerando os procedimentos priorizados
pelo Programa Vida Nova e outros procedimentos das necessidades locais dos municipios. Sobre
os procedimentos a serem complementados com recursos do Tesouro, a Camara Técnica indicou
otorrinolaringologia, devendo essa mesma Camara Técnica se reunir para definir os outros
procedimentos. Sobre as cirurgias Buco-Maxilo-Facial, Dr. Rodrigo informou que a os gestores
da comissdo formada na Ultima reuni&o da CIB/CE haviam se reunido para discutir esse assunto
e decidiram que no dia 15 estariam apresentando uma proposta de padronizacéo do processo de
identificacdo das demandas e realizac8o dessas cirurgias, ficando acertado que 0s municipios que
ja identificaram as necessidades, faréo a programacéo das cirurgias para até dezembro 2008,
contando para isso, com o dinheiro do teto do programa de Cirurgias Eletivas, enquanto a
comissdo de gestores decide a estratégia desses procedimentos para 0 préximo ano. ltem 3.
Politica_de Educacdo Permanente em Saude (Portaria 1.996/2007) — Definicdo de novas
diretrizes para alocacéo de recursos em 2008 - Fernanda Martins, Técnicada CGTES fez uma
retrospectiva das atividades da Politica de Educacdo Permanente realizadas pela SESA, entre as
quais a proposta da distribuicdo dos recursos federais aprovada pela CIB/CE através da
Resolugdo N° 200 de 2007, Em seguida situou a Bipartite em relacdo as atividades e
providéncias adotadas para a utilizacdo dos recursos de 2007, dentre as quais destacou, 0
lancamento da Politica Estadual de Educacdo Permanente em Sallde, a realizacdo dos Féruns
Macrorregionais e a andlise das propostas das institui¢cdes de ensino responsaveis pela realizacéo
dos cursos, dizendo que a documentacdo j& estava na Assessoria Juridica para a formalizagdo dos
convénios. Em seguida apresentou a proposta de divisdo das vagas e da importancia de fazer
uma discussdo para definir o papel da CIES estadua nessa Politica. Vera fez uma sintese da
apresentacdo e colocou para a plenéria a proposta da distribui¢éo das vagas e a definicdo de um
grupo de trabalho para elaborar a proposta de formagdo da CIES. Definiu o prazo, até a proxima
semana, para indicacdo pelo COSSEMS dos componentes da comissao, propds a indicacdo de
dois técnicos da SESA e um da Escola de Saide Publica do Ceara. Dra. Lucia Arruda falou da
importancia do fortalecimento da gestdo do trabalho em salde como Politicas Publicas e
informou que os editais para a criagdo das estruturas de gestdo do trabalho em salde nos
municipios estdo publicados, e colocou a CGTES a disposi¢cdo dos municipios para a construcao
dos projetos de qualificacdo para a gestédo do trabaho em salide. O COSSEMS propés que a
aprovacao desses projetos se dessem por ad-referendum da CIB/CE em virtude do prazo de
apresentacd ndo alcancar a data da proxima reunido desse Colegiado. Item 3. Incentivo
financeiro _para implantacdo dos Complexos Reguladores. - Dr Arruda, argumentando a
auséncia da Dra. Lilian para esclarecer sobre as questdes que envolvem os recursos dos
complexos reguladores, pediu para encaminhar as informacdes para 0 COSSEMS. Item 4.
Credenciamento de 2 (dois) leitos da UTI Pediatrica do Hospital Anténio Prudente - Dra.
Regina da CORAC apresentou o processo da SMS de Fortaleza referente ao credenciamento de
dois leitos da UTI Pediétrica do Hospital Antdnio Prudente, com parecer favoravel da auditoria
do municipio e proposta de solicitacdo de recursos adicionais ao Ministério da Saide. A CIB/CE
aprovou o pedido em questdo. Item 5.Estratégia da Saude da Familia: Credenciamento de
Equipes e ACS - Vera apresentou e a Bipartite aprovou os pleitos em relacdo ao
credenciamento de Equipes e de Agentes Comunitarios de Sallde, 0s quais obtiveram aprovagdo
da CIB/CE conforme segue: Equipe Saude da Familia — 2 (duas) no Eusébio; 1 (uma) em
Novo Oriente.; Equipe de Saude Bucal — 2 Equipes modalidade | para Eusébio e 2 de
modalidade | para Morada Nova e 1 (uma), modalidade. 11, em Ibicuitinga. ACS: 3 (trés) para o
municipio de Varjota. Item 6. Transferéncia de servidor da FUNASA — A CIB/CE aprovou a
transferéncia do servidor da FUNASA Francisco Joaquim Farias Vale, lotado na UBV da SESA
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para o servico de Zoonoses da SMS de Fortaleza. Item 7. Credenciamento do CAPS Infantil,
da SER 111, no municipio de Fortaleza, CAPS Ad de Barbalha e CAPS | de IPU. -Vera
apresentou a solicitacdo de credenciamento do CAPS Infantil da SM S de Fortaleza, localizado na
Secretaria Executiva da Regional 111 e incluiu como extra-pauta os pedidos de credenciamento
do CAPS-Ad deBarbalhae do CAPS| do municipio de Ipu. Informou que todos apresentavam
parecer favordvel da Coordenacdo de Salde Mental da SESA, mas destacou a pendéncia do
CAPS de Ipu, cuja aprovacdo ficaria na dependéncia da informacéo sobre alguns profissionais.
Colocou os pleitos a consideragdo da CIB/CE, que os aprovou sem questionamento. Chamou
atencdo para a dificuldade dos municipios de pequeno porte em custear as equipes desses
servigos. Mas como segundo o Ministro a salide mental é prioridade do governo sugere gque se
faca um oficio solicitando a liberagdo do cadastramento de todos os CAPS do Ceard que estdo
aguardando a publicacéo da Portaria. A CIB/CE autorizou a emissdo da solicitagdo proposta. por
falta de recursos financeiros para custeio. Apresentou ainda como pleitos extra-pauta, 0s
seguintes itens: Item 8. Plano de Acdo em Vigilancia Sanitéria, para o exercicio de 2008 dos
municipios de Antonina do Norte e Alto Santo. Vera apresentou o pleito dos municipios de
Antonina do Norte e Alto Santo referente aos Projetos de Acdo de Vigilancia Sanitéria,
encaminhados pelo NUVIS que os analisou e emitiu parecer favorével. A Bipartite aprovou os
pleitos em questdo. Lembrou aos gestores que a média complexidade envolve a necessidade de
estruturacdo da SM S para a liberacéo de Alvara Sanitario, e diz que aANVISA informaraqueira
fazer a supervisdo dessas estruturas em todos os municipios. Item 9. Projeto de Cirurgias
Eletivas de Média Complexidade, Ambulatorial e Hospitalar, do_municipio de Cascavel
(CE), conforme descricdo: Dra. Regina apresentou o Projeto de Cirurgias Eletivas do municipio
de Cascavel com abrangéncia aos municipios da microrregido que sedia, conforme segue: @)
Gestdo: Municipal; b) Populacdo Total de Abrangéncia: 272.391 habitantes dos municipios de
Cascavel, Horizonte, Pindoretama, Chorozinho, Pacgjus, Beberibe e Ocara. ¢) Municipio
executor: Cascavel, com recurso anual. Lembrou também que os 22 projetos da Portaria anterior
continuam no M S sem qualquer definicdo da publicacdo das respectivas Portarias. Esclarece que
o0 projeto atende as exigéncias das normas federais mas afirma que a CORAC ndo havia feito ,
em sua andlise, a identificacdo dos procedimentos do projeto em questdo com o projeto Vida
Nova. A CIB/CE aprovou o Projeto de Cirurgias Eletivas de Média Complexidade Ambulatorial
e Hospitalar do municipio de Cascavel. Vera deu outros esclarecimentos sobre o problema das
cirurgias oftalmoldgicas, em que a rede de média complexidade precisa estar amparada numa
rede de alta complexidade, e diz que foi colocada ao Secretario Estadual a proposta de implantar
0 servigo de urgéncia em oftalmologia nos hospitais polos, o que ndo foi bem aceito, nesse
primeiro momento, em virtude na necessidade do aporte de recursos estaduais, ficando o assunto
para ser discutido com os 17 gestores dos municipios que tem hospitais polos. Item 10.
Habilitacdo do Centro de Reabilitacdo Fisica do Crato, nivel intermediario, na Rede
Estadual de Unidades de Saude gue prestam assisténcia a pessoa com deficiéncia . Vera
apresentou o assunto informando tratar-se de uma demanda da SMS do Crato, com vistas a
integracdo do Centro de Reabilitacdo Fisica do Crato, na Rede Estadual de Unidades de Salde
que prestam Assisténcia a Pessoa com Deficiéncia. Afirma que o Projeto fora submetido ao
Conselho Municipal do Crato, com parecer favoravel do Nucleo de Atencdo Especializada da
SESA — NUESP. Parabeniza a gestdo do Crato pela iniciativa de assumir um servico dessa
importancia, sem o aporte de recursos adicionais. A Bipartite aprovou o credenciamento do
Centro de Reabilitacdo Fisica do Crato, na Rede Estadual de Unidades de Salde que prestam
Assisténcia a Pessoa com Deficiéncia. Item 11.Projeto Olhar Brasil - Vera colocou, e a
CIB/CE aprovou sem comentarios, as propostas de implantacdo do “Projeto Olhar Brasil” dos
municipios de Acarau e Jijoca de Jericoacoara, ambos com parecer favoravel da Comissdo de
Salude Ocular do Estado. Item 12. Pagamento Administrativo de Sobral. - Dra. Monica,
técnica de Sobral, colocou o pedido do gestor daguele municipio para o Secretério de Salide do
Estado do Ceara referente ao repasse, pela SESA, do vaor de R$ 51.078,80 (cinquenta e um
mil e setenta e oito reais e oitenta centavos), hecessarios ao pagamento de 133 (cento e trinta e
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trés) diarias de internacéo excedentes realizadas na UTI Neonatal da Santa Casa de Misericordia
de Sobral, alegando que o municipio ndo tem recursos para custear essa despesa, vez que 0s
leitos que receberam essas referidas internacfes ndo haviam ainda sido cadastrados pelo SUS.
Diz que os prontuérios foram analisados e o parecer da auditoria é favoravel ao pagamento das
internagdes em questédo. Dra. Vera afirma que esse pleito precisa ser levado a consideracéo
Secretario Estadual com vistas a0 seu posicionamento em relagdo ao pedido. Assim, o
pagamento administrativo em questéo, pelo Estado, podera ser aprovado por ad-referendo da
Bipartite, caso 0 Secretario se pronuncie favoravelmente. Nada mais havendo a tratar o
coordenador da assembléia, encerrou areunido tendo eu, Solange Castelo Branco Diniz, lavrado
a presente Ata que vai assinada por mim e pelos pelos membros da Comissdo Intergestores
Bipartite que compareceram. Fortaleza, doze de setembro de dois mil e oito.
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COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE
ATA DA 122 REUNIAO ORDINARIA DO ANO 2008
Aos dez dias do més de outubro de dois mil e oito, na sala de reunido do CESAU, na Secretaria
de Salde do Estado do Ceard, realizou-se a décima segunda Reunido Ordinaria de dois mil e oito
da Comissdo Intergestores Bipartite da Saide do Ceara, com a presenca dos seguintes membros:
Representando a SESA, Francisco Marcelo Sobreira, Secret&io Adjunto; Raimundo José
Arruda Bastos, Secreté&rio Executivo; Vera Maria Camara Coelho, Coordenadora da COPAS;
Lilian Alves Amorim Beltrdo, Coordenadora da CORAC; Regina Célia Alencar Ribeiro, Técnica
da CORAC, Alessandra Pimentel de Sousa, Assessora Técnica do Gabinete do Secretario;
Nagela Maria dos Reis Norbes da CORES e Maria Imaculada Ferreira da Fonseca, do NUAP.
Representando os Municipios, os Secretarios Municipais de Saude: José Policarpo de Araljo
Barbosa, de Umirim, Presidente do COSSEMS; Willames Freire Bezerra, de Aurora; Nizete
Tavares Alves, Maria Ivonete Dutra Fernandes, de Quixadd; Rogério Teixeira Cunha, de Trairi;
Manoel Lopes Martins, de Pentecoste e o Coordenador de Politicas de Salde da SMS de
Fortaleza, Alexandre Mont’Alverne. Como Convidados, compareceram outros Secretarios
Municipais de Salde, Teécnicos responsaveis por Coordenadorias e Nucleos da SESA,
Orientadores de Células Regionais de Salde, Técnicos das Secretarias Municipais de Salde e do
COSSEMS e outras pessoas interessadas, com assinatura em lista de presenca. A reunido foi
conduzida pela Dra. Vera Coelho, Secretéria Executiva da CIB/CE, que iniciou os trabalhos
colocando as ateracOes da pauta, conforme seguem: exclusdo do Item 1.3. Apresentacdo da
“Proposta de acdo a ser desenvolvida com o incentivo financeiro do PlangjaSUS, conforme
portaria N°. 1.885 de 9/9/2008” e inclusdo do Item 1.8. “AlteracGes nos Limites Financeiros do
Bloco da Média e Alta Complexidade’. Prosseguiu apresentando os informes: 1°. Portaria N°.
1.861, de 4 de setembro de 2008, reeditada em 24 de setembro de 2008, que estabel ece recursos
financeiros referentes a adesdo ao Programa de Salde na Escola (PSE), para 0os municipios
priorizados pelo Programa Mais Educacdo, considerando o indice de Desenvolvimento da
Educacdo Basica — IDEB/2005, e a cobertura populacional do PSF. Beneficia 16 dezesseis)
municipios cearenses que se enguadram nos citados critérios e 3 (trés) que possuem escolas
participantes do Programa Mais Educacdo. Segundo Imaculada, os municipios estdo sendo
contactados pela Coordenacéo Estadual da Crianca e do Adolescente com vistas a receberem
orientacdo do NUAP na elaboragdo do Projeto. 2°. Portaria N°. 1.883, de 9 de setembro de
2008, que aprova o Formulario Terapéutico Nacional — FTN, da Relacdo Naciona de
Medicamentos Essenciais — RENAME/2006 e informa que o FNT esté disponivel na Biblioteca
Virtual em Salde do MS que pode ser acessado no enderego http://bvsms.saude.gov.br 3°.
Portaria N° 1.898, de 11 de setembro de 2008. que aprova recursos para Estados e Distrito
Federal, a titulo de co-financiamento, para pagamento de setembro de 2008, para aquisicdo de
M edicamentos de Dispensacdo Excepcional da Tabela SIA/SUS. 4°. Portaria N°. 1.932, de 17
de_setembro_de 2008, que qualifica o Municipio de Russas (CE), para o recebimento do
incentivo pela adesdo ao Programa Naciona de HIV/Aids e outras DST. 5°. Portaria N°. 1.933,
de 17 de setembro de 2008, que credencia municipios de Bela Cruz, Hidrolandia, Ibiapina e
Uruoca a receberem os incentivos do Programa dos Agentes Comunitarios de Salde e Equipes
de Salde da Familia. 6°. Portaria N°. 1.934, de 17 de setembro de 2008, credencia municipios
de Jijoca de Jericoacoara, Madal ena, Maracanall e Redencao, a receberem o incentivo de Equipes
de Salde Bucal, no anbito do Programa Salde da Familia. 7°. Portaria SVS N°. 79, de 23 de
setembro de 2008, que estabelece mecanismo de repasse financeiro para incentivo a
implementacdo e fortalecimento das acOes especificas da Politica Nacional de Promocéo da
Salde, com énfase na integracdo das acdes de Vigilancia, Promocgdo e Prevencéo de Doencgas e
Agravos Ndo Transmissiveis com a Estratégia de Saude da Familia para o ano de 2008.
Acrescentou que 0os municipios devem elaborar os Projetos e submeté-los a aprovacéo da
CIB/CE. 8°. Portaria GM N°. 2.012, de 24 de setembro de 2008, que aprova a 62 edicéo da
Relacdo Nacional de Medicamentos Essenciais (RENAME) 9°. Portaria N°. 2.025, de 25 de
setembro de 2008, que estabelece recursos a serem disponibilizados ao Municipio de Sobral e
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a0 Estado do Ceara 10°. Portaria N°. 2.076, de 30 de setembro de 2008, que estabelece a
serem incorporados ao Teto Financeiro da Assisténcia Ambulatorial e Hospitalar (Média e Alta
Complexidade) dos Estados e do Distrito Federal, para a realizacéo de procedimentos de testes
rapidos para identificagdo do HIV e Sifilis em parturientes do SUS. Disse que a distribuic¢éo do
recurso sera proposta pela Camara Técnica de Gestdo e apreciada na proxima reunido do dia 24
de outubro de 2008. 11° Portaria N° 2.106, de 7 de outubro de 2008, que qualifica
municipios de Limoeiro e Quixada para o recebimento do incentivo no ambito do Programa
Nacional de HIV/Aids e outras DST. 12°. Portaria N°. 2.153, de 9 de outubro de 2008, que
estabelece recursos a serem incorporados ao Teto Financeiro anual de Média e Alta
Complexidade do Estado do Ceard, no valor de R$ 22.642.418,24 (vinte e dois milhdes,
seiscentos e quarenta e dois mil, quatrocentos e dezoito reais e vinte e quatro centavos). Vera
Informou que esse valor estd incluido no montante de R$ 58.362.224,03 (cinquenta e oito
milhGes, trezentos e sessenta e dois mil, duzentos e vinte e quatro reais e trés centavos)
prometido pelo MS ao Ceara, e que sera destinado também ao financiamento de Cirurgias
Eletivas, Testes rdpido da AIDS, Atendimento a Pessoa com Deficiéncia, CAPS,
Credenciamento de Servico Labio Palatal, Regjuste para Hemodidlise, Expansdo da Oferta,
Internagdo domiciliar, Oncologia, Programa Olhar Brasil, Regjuste de Procedimentos de
Reabilitacdo, Revisdo do Contrato HU/MEC, Terapia Nutricional e UTI. Informou que ap6s
publicacdo, pelo Ministério, das Portarias correspondentes as a ocagdes acima citadas, a CIB/CE
apreciara a proposta das Camaras Técnicas para a distribuicdo dos referidos recursos. 13°.
Portaria N°. 2.165, de 9 de outubro de 2008, homologa o Projeto de Cirurgias Eletivas de
Média Complexidade do Municipio de Ipu-CE. 14°. Portaria N°. 2.167, de 9 de outubro de
2008, homologa o Projeto de Cirurgias Eletivas de Média Complexidade do Municipio de
Limoeiro do Norte-CE. 15°. Portaria N°. 2.168, de 9 de outubro de 2008, homologa o Projeto
de Cirurgias Eletivas de Média Complexidade do Municipio de Maracanal-CE. 16°. Portaria
N°. 2.169, de 9 de outubro de 2008, homologa o Projeto de Cirurgias Eletivas de Média
Complexidade do Municipio de Maranguape-CE. 17°. Portaria N°. 2.172, de 9 de outubro de
2008, homologa o Projeto de Cirurgias Eletivas de Média Complexidade do Municipio de
Paracuru-CE. 18°. Portaria N° 2.176, de 9 de outubro de 2008, homologa o Projeto de
Cirurgias Eletivas de Média Complexidade do Municipio de Pentecoste-CE. 19°. Portaria N°.
2.179, de 9 de outubro de 2008, homologa o Projeto de Cirurgias Eletivas de Média
Complexidade do Municipio de Quixad& CE. 20°. Portaria N°. 2.182, de 9 de outubro de 2008,
homologa o Projeto de Cirurgias Eletivas de Média Complexidade do Municipio de Santa
Quitéria-CE. 21°. Portaria N°. 2.184, de 9 de outubro de 2008, homologa o Projeto de
Cirurgias Eletivas de Média Complexidade do Municipio de Santana do Acaral-CE. 22°.
Portaria N°. 2.193, de 9 de outubro de 2008, homologa o Projeto de Cirurgias Eletivas de
Média Complexidade do Municipio de Tiangua-CE. 23°. Bloco da Atencdo Basica - Aumento
do PAB Fixo e Variavel. O valor minimo do PAB Fixo passa de R$ 15,00 (quinze reais) para
R$ 16,00 (dezesseis reais), a partir da competéncia setembro de 2008, e 10% de acréscimo ao
PAB Varidvel. Dr. Arruda comentou que esse aumento resultara dos esforcos da SESA e do
COSSEMS na luta por mais recursos para a Atencdo Basica. 24°. Solicitacdo do COSSEMS
sobre 0 PROGESUS. Dr. Policarpo pediu a CIB/CE para solicitar ao Ministério da Salde a
ampliacdo para o final do ano, do prazo de remessa dos Projetos do PROGESUS. Vera solicita a
CGTES a emisséo do parecer técnico com as copias dos projetos, para garantir o ad referendum
da CIB/CE aprovado em reunido anterior. Dra. Lucia Arruda atribuiu o atraso da remessa do
projetos a0 MS as dificuldades do periodo eleitoral e que os oito projetos que recebera haviam
sido encaminhados no prazo acatado pelo Ministério, e devido a pressa ndo havia deixado copias
para a CIB/CE. Concluidos os informes a Plenaria passou para a discussdo dos assunto da pauta
do diac Item 1.1. Cirurgias Eletivas 2% Etapa - Apresentacdo dos procedimentos do
Programa Vida Nova gue serdo complementados financeiramente pelo Tesouro Estadual.
Dra. Lilian apresentou a planilha com os valores propostos para a complementacdo de tabela do
SUS, com recursos do Programa Vida Nova do Governo do Estado, para os procedimentos mais
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dificeis de serem realizados pela rede complementar em funcdo da baixa remuneracdo dos
mesmos, principamente os da &rea de traumatologia, otorrinolaringologia e de resseccéo
endoscopica da préstata. Esclareceu que a negociacdo fora efetivada com a participacdo da
direcdo da SESA, representada pelo Dr. Arruda, pela Dra. Angela, e pela propria Dra. Lilian,
com alguns dos prestadores de servi¢os da rede complementar, e que ficara acertado pela Camara
Técnica de Regulacdo, e acatado pelos prestadores, que seriam usados os valores da Tabela do
SUS, como referéncia para o cdlculo da complementacdo que somaria 0 valor de R$
1.700.000,00 aocado pelo Estado: Apresentou a planilha com a seguinte proposta: A)
Complementacdo no valor correspondente a0 dobro do pregco da Tabela do SUS para os
seguintes procedimentos, 1. Tratamento cirargico de deformidade da colunavia anterior 6 niveis.
R$ 2.780,77 (dois mil, setecentos e oitenta reais e setenta e sete centavos); 2. Tratamento
cirargico de deformidade da coluna via posterior 9 niveis: R$ 2.640,73 (dois mil, seiscentos e
quarenta reais e setenta e trés centavos); 3. Artroplastia unicompartimental priméria do joelho:
R$ 1.154,84 (um mil, cento e cinquenta e quatro reais e oitenta e quatro centavos); 4.
Artroplastia total priméria do joelho: R$ 1.154,84 (um mil, cento e cinquenta e quatro reais e
oitenta e quatro centavos); 5. Artroplastia de quadril parcia: R$ 1.570,66 (um mil, quinhentos e
setenta reais e sessenta e seis centavos); 6. Artroplastia total priméria do quadril ndo
cimentada’hibrida: R$ 1.214,72 (um mil, duzentos e quatorze reais e setenta e dois centavos); 7.
Tratamento Cirargico de lesdo aguda capsulo-ligamentar (joelho e tornozelo: R$ 473,83
(quatrocentos e setenta e trés reais e oitenta e trés centavos); 8. Reconstrucdo ligamentar extra
articular do joelho: R$ 578,89 (quinhentos e setenta e oito reais e oitenta e nove centavos); 9.
Ressecgdo endoscopica de prostatas R$ 520,45 (quinhentos e vinte reais e quarenta e cinco
centavos); 10. Amigdalectomia: R$ 306,57 (trezentos e seis reais e cinquenta e sete centavos):
11. Adeno-amigdalectomia: R$ 404,67 (quatrocentos e quatro reais e sessenta e sete centavos);
12. Fechamento de enterostomia: R$ 552,85 (quinhentos e cinquenta e dois reais e oitenta e
cinco centavos); 13. Reducdo cruenta de afundamento do malar com fixacdo: R$ 361,33
(trezentos e sessenta e um reais e trinta e trés centavos); 14. Reducédo cruenta de fratura bilateral
de mandibula: R$ 488,55 (quatrocentos e oitenta e oito reais e cinquenta e cinco centavos). Dra.
Lilian esclareceu que em caso de necessidade da realizagdo do procedimento, encaminharéo a
programacao a SESA gque alocard aos mesmos o valor da complementacdo, enquanto o valor do
procedimento constante da tabela do SUS, sera pago pelo municipio com recursos de MAC do
seu teto financeiro. A Plendria da CIB/CE aprovou a proposta de complementacdo acima
apresentada. O Coordenador da area de Salde Bucal da SESA, solicitou a apreciacdo da CIB/CE
para os valores de complementacdo de tabela do SUS referente aos procedimentos buco-maxilo-
faciais, os quais jA haviam sido negociado com os prestadores, argumentando, diante da
infformacdo da inexisténcia de recursos, que o0 vaor anua calculado ndo traria grande
repercussao financeira, cuja proposta passou a apresentar: 1. Reducéo cruenta de afundamento
do malar com fixacdo: R$ 361,33(trezentos e sessenta e um reais); 2. Reducdo cruenta de
fratura bilateral de mandibula: R$ 488,55 (quatrocentos e oitenta e oito reais e cinquenta e
cinco centavos); 3. Redugdo cruenta de fratura cominutiva da mandibula: R$
427,57(quatrocentos e vinte e sete reais e cinquenta e sete centavos); 4. Redugdo cruenta de
fratura do maxilar superior — le fort Ill: R$ 362,45 (trezentos e sessenta e dois reais); 4.
Reducdo cruenta de fratura dos ossos proprios do nariz: R$ 111,51(cento e onze reais e
cinquenta e um centavos); 5. Reducdo cruenta de fratura unilateral de mandibula: R$
398,63(trezentos e noventa e oito reais e sessenta e trés centavos); 6. Reducdo cruenta de
luxacdo da articulacdo temporo-mandibular: R$419,51(quatrocentos e dezenove reais e
cingquenta e um centavos); 7. Tratamento cirurgico de anquilose da articulacdo temporo-
mandibular: R$ 495,33 (quatrocentos e noventa e cinco reais e trinta e trés centavos); 7.
Osteotomia do maxilar inferior: R$ 389,00 (trezentos e oitenta e nove reais) 8. Osteotomia
etmoideo-orbitaria: R$ 564,07(quinhentos e sessenta e quatro reais e sete centavos); 9. Redugdo
cruenta de fratura alvéolo-dentaria: R$ 117,73 (cento e dezessete reais e setenta e trés
centavos); 10. Tratamento cirdrgico de fistula buco-sinusal/buco-sinusal: R$ 219,86 (duzentos e
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dezenove reais e oitenta e seis centavos); 11. Tratamento cirargico de osteoma, odontoma/outros
tumores 429,46 (quatrocentos e vinte e nove reais e quarenta e seis centavos); 12. Tratamento
cirargico para enucleacdo de cisto: R$ 192,23 (cento e noventa e dois reais e vinte e trés
centavos); Dr. Alex sugeriu que a proposta da odontologia fosse aprovada considerando a
dificuldade de se utilizar os recursos destinados a complementacéo das cirurgias eletivas de ata
complexidade e acrescentou que a CIB poderia também solicitar ao Estado, recursos para cobrir
a complementacdo das cirurgias buco-maxilo-faciais. Dr. Arruda esclareceu que ha um
compromisso do governo do estado para garantir mais recursos para o Vida Nova, definido
como um programa de carater permanente. Ante o exposto, a Plenaria da Bipartite aprovou a
inclusdo da complementacédo dos precos dos procedimentos odontol 6gicos buco-maxilo-faciais,
com os recursos do Programa Vida Nova, com o compromisso do Colegiado de solicitar o
incremento de recursos do Tesouro Estadual para esses e outros procedimentos cirdrgicos
eletivos com demanda reprimida. Dra. Vera esclareceu que os municipios que tiverem demanda
reprimida das cirurgias acima indicadas, devem encaminhar a programacdo paraa CORAC, com
vistas a alocagdo do recurso do Programa Vida Nova para pagamento da complementac&o.
Quanto aos procedimentos que ndo constam da relacdo acima, aprovada, a complementacdo
deverd ser feita com recursos do Tesouro Municipal, devendo a correspondente programacao ser
analisada preliminarmente pela Camara Técnica de Regulagdo da CIB/CE, com vistas ao
estabel ecimento e acompanhamento da uniformidade dos valores de complementacéo em todo o
estado. Item 1.2. Apresentacdo do convénio de intercdmbio de conhecimentos, para o
desenvolvimento do projeto “Retrato de Formacdo do Setor Saude no Ceard” A técnica
Lucilda, da CGTES, exp6s, com o auxilio de slides, informagdes sobre o Projeto de Intercambio
de Conhecimentos voltado para a gestéo e formagéo de recursos humanos por competéncias, cuja
metodol ogia esté sendo desenvolvida em parceria com institui ¢cbes Canadenses e disponibilizada
para todos os Estados do pais. Informou que seis programas estédo sendo realizados pelos
municipios de Fortaleza e Sobral, nas escolas de salde publica participantes do Projeto. Na
Escola de Salde Publica, os cursos, Técnico em Radiologia e Técnico em Prétese Dentéria; No
Sistema Municipal Salde Escola de Fortaleza, os cursos Técnico de Apoio ao acolhimento em
Salde e Técnico de Atendimento Pré-Hospitalar; e na Escola de Salide da Familia Visconde de
SaboGia em Sobral, os cursos Técnico em Cuidados Domiciliares e Técnico em Sistemas de
Informagdo em Sallde. Esclareceu que nesse primeiro momento, o projeto beneficiara apenas os
municipios parceiros, mas gue 0s cursos poderdo ser estendidos para outros municipios caso o
Estado consiga recursos suficientes ao financiamento dos mesmos. Vera explicou que cabe a
CIB/CE apreciar as demandas referentes a capacitacdo dos profissionais da area técnica das
Secretarias de Salde de Sobral e Fortaleza. Lucilda finalizou a apresentaco solicitando ao
COSSEMS 0 apoio dos municipios no preenchimento de dois instrumentos de pesquisa
encaminhados as SMS, para o diagnéstico sobre o nivel de capacitacéo dos gestores na gestéo e
formacdo de recursos humanos. Item 1.3. Alteracdes nos Limites Financeiros do Bloco da
Média e Alta Complexidade - Veraapresentou os quadros da PPl Assistencial com os valores
de atualizagcdo dos Limites Financeiros da Assisténcia de Média e Alta Complexidade do Estado
e dos municipios cearenses em fungdo da al ocacdo de novos recursos federai s estabel ecidos pelas
Portarias GM/MS N°. 1.325 de 197/2008, GM/MS N°. 1.658 de 13/8/2008, GM/MS N°. 1.970 de
18/9/2008, GM/M S N°. 1.708 de 19/8/2008, GM/M S N°. 1.813 de 26/8/2008, GM/MS N°. 1.853
de 2/9/2008, SAS/MS N°. 498 de 10/9/2008, GM/MS N°. 2.025 de 25/9/2008). Ap0s esclarecer o
contelido de todas as portarias acima citadas e citar os municipios que solicitaram movimentacéo
de referéncias, a Plenéria autorizou o encaminhamento da Resolugdo n° 217/2008 da CIB/CE ao
MS, com vistas a publicagdo da Portaria que determina o remanejamento dos recursos aos tetos
do Estado e dos municipios aderidos ao Pacto, com vigéncia a partir de 1° de outubro de 2008.
Item 1.4. Pagamentos Administrativos. Dra. Lilian colocou para a apreciacdo da Plenaria da

CIB/CE os pedidos de autorizagdo de pagamentos administrativos encaminhados pelo gestor da
Salde do Municipio de Fortaleza, conforme segue: 1. Para 0 PRONTORIM S/C LTDA, por
motivo de erro de codigo de cobranca da APAC no valor de R$ 609,39 (seiscentos e nove reais e
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trinta e nove centavos), referente a realizagdo de procedimentos de Conjunto de Troca de
Treinamento — CAPD, na competéncia de marco/2008. 2. Para o Prontocardio — Pronto
Atendimento Cardiolégico S/C Ltda, o valor de R$ 2.034,50 (dois mil, trinta e quatro reais e
cingquenta centavos); referente a um stent implantado e ndo cobrado pelo prestador; o valor de R$
4.298,33 (quatro mil, duzentos e noventa e oito reais e trinta e trés centavos), referente a
angioplastia coronariana com implante de prétese intraluminal, cujo pagamento, por erro de
digitacdo foi efetuado a outro prestador; R$ 4.268,41 (quatro mil, duzentos e sessenta e oito reais
e quarenta e um centavos) e R$ 3.729,64 (trés mil, setecentos e vinte e nove reais e sessenta e
quatro centavos) referentes a AIH rejeitadas pelo sistema em virtude do Fornecedor de OPM néo
ser cadastrado, e tendo expirado o prazo de 180 dias para reapresentacéo. A CIB/CE autorizou o
gestor de Fortaleza a proceder aos pagamentos administrativos acima discriminados, com
recursos do teto financeiro do municipio em questdo. Em seguida Dra. Vera colocou para a
apreciacdo da Plen&ria os pleitos de credenciamentos e habilitacBes de servigos junto ao SUS,
conforme segue: Item 1.5. Estratégia da Saude da Familia: Equipes Saude da Familia —
Aprovados os credenciamentos de 1 (uma) equipe em Choré e 1 (uma) em Umari; Agentes
Comunitarios de Saude — habilitaco de mais 20 (vinte) ACS em Camocim; Equipes de Saude
Bucal — Credenciamento de 1 (uma) equipe na modalidade | em Umari, 1 (uma) na modalidade
Il em Solonépole e 1 (uma) na modalidade Il em Redencdo; Mudanca de modalidade de
Equipes de Saude Bucal - 2 (duas) equipes do municipio de Sobral, de modalidade | para ll;
Nucleo de Apoio ao Saude da Familia — Implantacdo de 1 NASF em Vicosa do Ceara e
alteracdo da categoria profissional de Nutricionista para Psicélogo no NASF de Guaitba. ltem
1.6. Saude Bucal - Credenciamento de Centros de Especialidades Odontoldgicas — CEO e
Laboratérios de Préteses Dentérias. Aprovados os credenciamentos junto ao SUS, de dois
Centros de Especiaidades Odontol égicas, sendo 1 (um) CEO tipo Il em Quixada e 1 (um) CEO
tipo 11 em Solondpole, e de 3 (trés) Laboratérios de Préteses Dentérias, sendo 1 (um) em Acaral
e 1 (um) em Jijoca de Jericoacoara, ambos com abrangéncia municipal, e 1 (um) em Solonopole
com abrangéncia Regional, todos com parecer favoravel da Coordenacdo Estadual de Salide
Bucal. Item 17. Projetos “Olhar Brasil” - A CIB aprovou as propostas de implantacdo do
“Projeto Olhar Brasil” dos municipios de Guaraciaba do Norte, Croata, Cruz, Marco, Assaré,
Novo Oriente, estando os mesmos com parecer favordvel da Comisséo de Salide Ocular da
SESA. Item 1.8. Transferéncia de servidor da FUNASA — Aprovada a transferéncia do
servidor da FUNASA, Waldecir Medeiros de Alencar, daquela Fundacéo para a Coordenadoria
Regional de Salide do Crato, 207 CRES, de acordo com a Instrucdo Normativa N°. 01, de 03 de
janeiro de 2003, da FUNASA que estabelece dentre os critérios para cessdo de servidores da
FUNASA a estados, Distrito Federal e municipios, para atuarem no Sistema Unico de Saride, a
aprovacao da Comissdo Intergestores Bipartite. Nada mais havendo atratar a plenaria encerrou a
reunido tendo eu, Solange de Andrade Castelo Branco Diniz, lavrado a presente Ata que vai
assinada por mim e pelos pelos membros da Comissdo Intergestores Bipartite que
compareceram. Fortaleza, dez de outubro de dois mil e oito.
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COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE
ATA DA 13*REUNIAO ORDINARIA DO ANO 2008
Aos vinte e quatro dias do més de outubro de dois mil e oito, na sala de reunido do CESAU, na
Secretaria de Salde do Estado do Ceara, realizou-se a décima segunda Reunido Ordinaria de dois
mil e oito da Comisséo Intergestores Bipartite da Salde do Ceara, com a presenca dos seguintes
membros. Representando a SESA, Jodo Ananias Vasconcelos Neto, Secretario da Saude e
Presidente da CIB; Raimundo José Arruda Bastos, Secretario Executivo; Vera Maria Camara
Coelho, Coordenadora de Politicas e Atencdo a Saude - COPAS; Lilian Alves Amorim Beltréo,
Coordenadora de Regulacdo, Controle e Auditoria - CORAC; Regina Célia Alencar Ribeiro,
Técnica da CORAC; Manoel Dias da Fonseca, Coordenador de Promocé&o a Salide; Ana Marcia
de Almeida Dantas, Coordenadora das Regionais de Salde; Alessandra Pimentel de Sousa,
Assessora Técnica do Gabinete do Secretario e Ana Paula Gir8o Lessa, Ouvidora.
Representando os Municipios, os Secretarios Municipais de Saude: José Policarpo de Araljo
Barbosa, de Umirim, Presidente do COSSEMS; Nizete Tavares Alves, de Crato; Maria Ivonete
Dutra Fernandes, de Quixad4; Rogério Teixeira Cunha, de Trairi; Manoel Lopes Martins, de
Pentecoste, Josete Malheiro Tavares, de Guailba; Rodrigo Carvalho Nogueira, de Deputado
Irapuan Pinheiro e o Coordenador de Politicas de Salde da SMS de Fortaleza, Alexandre
Mont’ Alverne. Como convidados, compareceram outros Secretarios Municipais de Salde,
Técnicos responsaveis por Coordenadorias e Nucleos da SESA, Orientadores de Células
Regionais de Sallde, Técnicos das Secretarias Municipais de Salde e do COSSEMS e outras
pessoas interessadas, com assinatura em lista de presenca. A reunido foi conduzida pela Dra
Vera Coelho, Secretaria Executiva da CIB/CE, que iniciou os trabalhos apresentando os
seguintes informes: 1°) _Mudanca de assento dos membros das Camaras Técnicas da
CIBI/CE. As Camaras Técnicas da CIB sofreram as seguintes alteracfes em suas composi ¢oes:
Camara Técnica de Regulacdo, Controle, Avaliacdo e Auditoria — Pela representagdo municipal,
ainclusdo dos técnicos da SMS de Fortaleza, Heladio Feitosa de Castro Filho (titular) e Helly
Pinheiro Ellery (suplente), e da Secretaria de Salde de Senador Pompeu, Luzia Lucélia
Saraiva Ribeiro. Na Cémara Técnica de Planglamento e Financiamento, as inclusbes da
Assessora Técnica do Gabinete, Alessandra Pimentel de Sousa, pelo componente estadual, e pela
representacdo municipal, Ondina Maria Chagas Canuto (titular) e Adriana Idaia (suplente),
técnicas da SMS de Fortaleza. A Cémara Técnica de Vigilancia em Saide foi aterada com a
inclusdo do Secretario de Salide de Pacuja, Marcelo Aguiar Linhares e dos técnicos da SMS de
Fortaleza, Ricardo José Soares Pontes (titular) e Patricia Emilia Gomes Faco (suplente). Na
Cémara Técnica de Gestdo foram incluidos os técnicos da SMS de Fortaleza, Alexandre
Mont'Alverne Silva, Coordenador de Politicas de Salde, como titular, e Maria Rosenira Oliveira
Marques, como suplente, e a Secretaria de Salde do Crato, Maria Nizete Tavares Alves. A
Camara Técnica da Assisténcia Farmacéutica sofreu a inclusdo, das técnicas da SMS de
Fortaleza, Marize Giréo dos Santos, no corpo de titulares, e Sylvana Macedo de Moraes, no
quadro de suplentes. 2°) Portaria SAS N°. 577, de 6 de outubro de 2008 - habilita com
pendéncias, os Centros de Atencdo Psicossocial — CAPS |, de Vigosa do Ceard, Assaré e Ocara.
3°) Portaria SAS N°. 578, de 6 de outubro de 2008 - habilita com pendéncias, o CAPS | do
municipio de Novo Oriente. 4°) Portaria SAS N°. 579, de 6 de outubro de 2008 - habilita com
pendéncias, os CAPS | de Uruburetama, Forquilha, Véarzea Alegre e Coreall. 5°) Portaria SAS
N°. 580, de 6 de outubro de 2008 - habilita a Casa de Salde N.Sra. das Gracas, localizada em
Fortaleza, como SHR ad - Servico Hospitalar de Referéncia para a Atencéo Integral aos Usuérios
de Alcool e outras Drogas, pararealizar os procedimentos previstos na Portaria GM N° 1612 de 9
de setembro de 2005. 6°) Portaria SAS N°. 605, de 14 de outubro de 2008 - credencia 2 (dois)
leitos de UTI tipo |1 do Hospital Antonio Prudente. 7°) Portaria SAS N°. 619, de 17 de outubro
de 2008 - remaneja o limite financeiro anual referente a assisténcia de média e alta complexidade
hospitalar e ambulatorial sob gestéo estadual e sob gestdo dos municipios aderidos ao Pacto pela
Salde, com efeitos financeiros a partir de 1° de outubro de 2008. 8°) Portaria SAS N°. 626, de
20 de outubro de 2008 - habilita os Laboratorios Regionais de Proteses Dentarias — LRPD dos
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municipios de Aracati, Fortaleza e Ipu. 9°) Portaria GM N° 2.225, de 10 de outubro de 2008 -
homologa o Projeto de Cirurgias Eletivas de Média Complexidade do Municipio de Juazeiro do
Norte, com abrangéncia aos municipios de Caririagu e Granjeiro. 10°) Portaria GM N° 2.225,
de 10 de outubro de 2008 - homologa o Projeto de Cirurgias Eletivas de Média Complexidade
do Municipio de Fortaleza, com abrangéncia aos municipios de Eusébio e Itaitinga. 11°)
Portaria GM N°. 2.257, de 10 de outubro de 2008 - homologa o Projeto de Cirurgias de Média
Complexidade do Municipio de Itapipoca, com abrangéncia aos municipios de Amontada,
Miraima, Trairi, Tururu, Umirim e Uruburetama. 12°) Portaria GM N°. 2.281, de 10 de
outubro de 2008 - altera os valores de remuneracdo dos procedimentos de Terapia Rend
Substitutiva, constantes do grupo 3 da Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses,
Préteses e Materiais Especiais do SUS. 13°) Portaria GM N°. 2.282, de 10 de outubro de 2008
- estabelece recursos a serem adicionados ao limite financeiro anual destinado ao custeio da
Terapia Renal Substitutiva — TRS, dos municipios de Barbalha, Canindé, Caucaia, Crato,
Eusébio, Fortaleza, Juazeiro do Norte, Maracanal, Quixada, Russas e Sobral. 14°) Portaria GM
N°. 2.283, de 10 de outubro de 2008 - cadastra, atera e reclassifica 0 niUmero de leitos da
Unidade de Tratamento Intensivo — UTI do Hospital Cura Dars. 15°) Portaria GM N°. 2.296, de
10 de outubro de 2008 - redefine os limites financeiros destinados ao custeio da Assisténcia em
Nefrologia (TRS), para corrigir defasagens dos municipios citados no 13° informe. 16°) Portaria
GM N°. 2.298, de 10 de outubro de 2008 - estabelece recursos a serem incorporados ao Teto
Financeiro anual de Média e Alta Complexidade, dos municipios de Fortaleza e Sobral, para
custeio de leitos UTI tipo |1 credenciados ao SUS. 17°) Portaria GM N° 2.300, de 9 de outubro
de 2008 - estabelece recursos a serem incorporados ao Teto Financeiro anual de Média e Alta
Complexidade, dos Municipios Sobral e Fortaleza. 18°) Portaria GM N°. 2.303, de 9 de
outubro de 2008 - homologa o projeto de Cirurgias Eletivas de Média Complexidade do
municipio de Iguatu, com abrangéncia aos demais municipios da Microrregido de Saiude. 19°)
Portaria GM N°. 2.305, de 10 de outubro de 2008 - homologa o projeto de Cirurgias Eletivas
de Média Complexidade do municipio de Barbalha com abrangéncias aos municipios de Jardim
e Missdo Velha. 20°) Portaria GM N°. 2.313, de 10 de outubro de 2008 - homologa o projeto
de Cirurgias Eletivas de Média Complexidade do municipio de Caucaia. 21°) Portaria GM N°.
2.319, de 10 de outubro de 2008 - homologa o projeto de Cirurgias Eletivas de Média
Complexidade do municipio de Bregjo Santo, com abrangéncia aos demais municipios da
Microrregido de Salde. 22°) Portaria GM N°. 2.324, de 10 de outubro de 2008 - homologa o
projeto de Cirurgias Eletivas de Média Complexidade do municipio de Camocim, com
abrangéncia aos demais municipios da Microrregido de Saude. 23°) Portaria GM N°. 2.334, de
10 de outubro de 2008 - homologa o projeto de Cirurgias Eletivas de Média Complexidade do
municipio de Crato com abrangéncia aos demais municipios da Microrregido de Salde. 24°)
Portaria GM N°. 2.338, de 10 de outubro de 2008 - homologa o projeto de Cirurgias Eletivas
de Média Complexidade do municipio de Aquiraz. 25%) Portaria GM N°. 2.339, de 10 de
outubro de 2008 - homologa o projeto de Cirurgias Eletivas de Média Complexidade do

municipio de Aracati, com abrangéncia aos demais municipios da Microrregido de Salde. 26°)
Portaria GM N°. 2.369, de 10 de outubro de 2008 - homologa o projeto de Cirurgias Eletivas

de Média Complexidade do municipio de Morada Nova. 27°) Portaria GM N°. 2.370, de 10 de
outubro de 2008 - homologa o projeto de Cirurgias Eletivas de Média Complexidade do

municipio de Russas, com abrangéncia aos demais municipios da Microrregido de Salde. 28°)
Portaria GM N°. 2.371, de 10 de outubro de 2008 - homologa o projeto de Cirurgias Eletivas

de Média Complexidade do municipio de Nova Russas. 29°) Portaria GM N°. 2.373, de 10 de
outubro de 2008 - estabelece recurso anual referente ao regjuste dos valores dos procedimentos

de Orteses e préteses e meio auxiliares de locomocdo, da Tabela SUS e a0 regjuste dos
procedimentos de acompanhamentos em reabilitacdo fisica para os municipios de Fortaleza,
Iguatu e Juazeiro do Norte. 30°) Portaria GM N°.2.381, de 10 de outubro de 2008 - estabelece
recursos a serem incorporados ao Teto Financeiro anua de Média e Alta Complexidade, dos
Estados, do Distrito Federal e dos Municipios para fortal ecimentos da implementacdo da Politica
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Nacional de Salde da Pessoa Portadora de Deficiéncia. 31°) Portaria GM N°. 2.393, de 13 de
outubro de 2008 - estabelece recursos no montante de R$ 7.500.000,00 (sete milhdes e
quinhentos mil reais) para o fortalecimento do Programa de Reestruturacéo e Contratualizacéo
dos Hospitais Filantrépicos no SUS a serem disponibilizados ao Estado do Ceara e ab municipio
de Fortaleza em trés parcelas de R$ 2.500.000,00 (dois milhdes e quinhentos mil reais),
excepcionalmente, nas competéncias de outubro a dezembro de 2008. 32°) Portaria GM N°.
2.394, de 13 de outubro de 2008 - estabel ece recursos a serem disponibilizados ao Estado e aos
Municipios do Ceard, destinados aos municipios aderidos a0 Programa de Reestruturacéo e
Contratualizacdo dos Hospitais Filantropicos no SUS, no valor de R$ 2.522.965,24 (dois
milhdes, quinhentos e vinte e dois mil, novecentos e sessenta e cinco reais e vinte quatro
centavos), Esclarece que o MS repassara recursos dos municipios de Acaral, Aracati, Ipu,
Itapipoca, Lavras da Mangabeira, Limoeiro do Norte, Mauriti, Milagres, Russas, Vérzea Alegre,
no valor de R$ 900.406,93 (novecentos mil, quatrocentos e seis reais e noventa e trés centavos)
para 0 Fundo Estadual de Salde, talvez por ndo ter verificado que os mesmos ja haviam aderido
a0 Pacto de Gestdo. 33°) Portaria GM N°. 2.418, de 13 de outubro de 2008 - estabelece
recursos a serem incorporados a0 Teto Financeiro anual de Média e Alta Complexidade do
Estado do Ceard e municipio de Barbalha, tendo em vista o Oficio GAB/SM'S n° 3107006/2008,
do Conselho Municipal de Salde de Barbalha, datado de 1° de agosto de 2008. 34°) Portaria N°.
2.436, de 14 de outubro de 2008 - credencia os municipios de Araripe, Itaitinga, Sdo Gongalo
do Amarante e Senador Pompeu, a receberem o0s incentivos aos Programas Agentes
Comunitérios de Salde de Salide da Familia. 35°) Portaria N°. 2.437, de 14 de outubro de
2008 credencia os municipios de Barrogquinha Ibiapina, Iraucuba, Sdo Gongalo do Amarante e
Tabuleiro do Norte, a receberem 0s incentivos a0 Programa Salde Bucal, no ambito do
Programa Salde da Familia. 36°) Portaria N°. 2.439, de 14 de outubro de 2008 - suspende a
transferéncia de incentivos financeiros referentes ao nimero de Equipes de Salde da Familia,
Equipes de Salde Bucal e de Agentes Comunité&rios de Salde nos Municipios com
irregularidades no cadastro de profissionais no SCNES: Amontada, Caucaia, Cratells, Fortaleza,
Graga, Granjeiro, Guailba, |paporanga, Morrinhos, Nova Russas, Pedra Branca, Quixeramobim,
Redengdo, Santana do Cariri, Sobral e Vigosa do Ceara. 37°) Portaria N°. 2.486, de 21 de
outubro de 2008 - altera os valores dos recursos federais destinados a composicdo do Teto
Financeiro de Vigilancia em Salde, relativos a 22 Etapa da Campanha Nacional de Vacinacdo
Anti-Rabica Animal. 38°) Portaria N°. 2.489, de 21 de outubro de 2008 - define valores de
financiamento do Piso da Atencdo Basica Variavel para a estratégia de Salde da Familia e de
Salde Bucal, ingtituidos pela Politica Nacional de Atencéo Basica. 39°) Portaria N°. 2.490, de
22 de outubro de 2008 - define o valor minimo da parte do Piso da Atencdo Basica - PAB, para
efeito do calculo do montante de recursos a ser transferido do Fundo Nacional de Salde para os
Fundos Municipais de Salide, e divulga os valores anuais e mensais da parte fixa do PAB, por
municipio. 40°) Portaria N°. 2.509, de 22 de outubro de 2008 - define os recursos financeiros
destinados a implantacdo e ao custeio dos Laboratorios Regionais de Proteses Dentérias de
Aracati, Fortaleza e Ipu. 41°) Portaria N° 2.531, de 22 de outubro de 2008 - aprova a
transferéncia de recursos financeiros federais, referentes ao Incentivo Financeiro para apoio as
acOes de Assisténcia Farmacéutica, no ambito do Programa Nacional de Reorientacdo da
Formag3o Profissiona em Salde — PRO-SAUDE, ao municipio de Fortaleza. 42°) Atenco
Bésica. Dr. Jodo Ananias fez uma abordagem sobre a luta do Estado e do COSSEMS para a
obtencdo de mais recursos para a Atencdo Bésica, e do ndo atendimento aos projetos de
investimentos cadastrados no Fundo Nacional de Salde e pediu o apoio do Conselho de
Secretarias e Secret&rios Municipais e da Aprece para fazerem uma ofensiva junto aos
parlamentares cearense no sentido de se conseguir um maior aporte financeiro para a Atencéo
Bésica no or¢camento de 2009, principalmente na area de investimento. 43°) Dr. Policarpo falada
intencdo do Ministério em alocar recursos para a Atencdo Béasica, hgja vista a implantacdo do
PROESF |l para 0s municipios que participaram do PROESF |. Findos os informes, foi iniciada
a discussdo da Pauta, com a proposta de exclusdo do item 1.1 “Definicdo dos critérios para
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distribuicdo dos recursos federais da Portaria N°. 2.153, de 9 de outubro de 2008, que estabelece
recursos a serem incorporados ao Teto Financeiro anual de Média e Alta Complexidade do
Estado do Ceard’, e inclusdo do item 1.11 — “Proposta para composicdo da Comissdo de
Integragdo Ensino-Servigo Estadual — CIES’, a plendria deu inicio & discussdo e apreciacéo dos
demais assuntos que se seguiram nessa ordem: Item 1.2. Portaria GM N° 2.076, de 30 de
setembro de 2008, que estabelece recursos a serem incorporados ao Teto Financeiro da
Assisténcia Ambulatorial e Hospitalar (Média e Alta Complexidade) para a realizacdo dos
procedimentos de testes de testes rapidos para identificacdo do HIV e da Sifilis. Dra. Vera
informou que os recursos da Portaria Ministerial N° 2.076/2008 acima citada, no valor de R$
839.850,03 (oitocentos e noventa e trés mil, oitocentos e cinquenta reais e trés centavos) foram
alocados a0 Estado em virtude da auséncia de uma proposta de distribuicdo aos municipios.
Informou que 0 COPROM apresentara a Camara Técnica de Gestdo da CIB/CE uma proposta
cujo critério de distribuicdo teria como base a realizacdo de dois testes rapidos de HIV e um de
VDRL ao valor de R$ 8,70 (oito reais e setenta centavos) por gestante. A Camara Técnica teria
acatado esses critérios, mas entendera que a proposta de distribuicdo do recurso fosse elaborada
com base no levantamento da realizacdo de partos em cada municipio, de forma a garantir o
repasse do dinheiro aos municipios executores, ficando explicito o valor destinado aos exames
previstos para cada municipio, cuja aocacdo se daria quando . A CIB/CE concordou com a
proposta acima e autorizou a CORAC a efetuar a programacdo. Item 1.3. Plano de Acéo da
Vigilancia em Saude -PAVS — Dr. Fonseca apresentou a proposta da SESA para aprovacdo das
metas dos indicadores do Plano de Acdo da Vigilancia em Salde/2008 e 2009, para o Ceara,
citando cada indicador, o resultado de 2007 e as propostas de metas para 2008 e 2009. Apds
discussdo de cada meta, e manifestacdo da plenaria apds a apreciacdo de cada indicador, a
Comisséo Intergestores Bipartite aprovou o PAVS-CE, conforme segue: 1. Notificacdo: 1.1.
Redlizar notificagdo dos casos de sifilis em gestantes - Meta 2008: 1.493 casos (50%) do
esperado; Meta 2009: 1.493 casos (50%) do esperado. 1.2. Definir Unidades Sentinelas para
notificacdo dos agravos a salde relacionados ao trabalho (NOVO) - Meta 2008: 100% das
notificagdes em 15 unidades sentinelas;, Meta 2009: 100% das notificagbes em 48 unidades
sentinelas. 1.3. Implantar a notificacdo de agravos a salde relacionados ao trabalho (NOVO) -
Meta 2008: Obedecer fluxo do SINAN NET- Meta 2009: Obedecer fluxo do SINAN NET. 2.
Investigacdo: 2.1. Redlizar coleta oportuna de umaamostra de fezes p/ cada caso de PFA. Meta
2008: 28 casos pactuados;, Meta 2009: 28 casos pactuados mediante alteracdo da populacéo. 3.
Diagnéstico Laboratorial de Agravos de Saude Publica — 3.1. Redizar diagnéstico
laboratorial de doencas exantematicas -sarampo e rubéola. Meta 2008: Diagnosticar 80% dos
casos; Meta 2009: Diagnosticar 80% dos casos. 3.2. Realizar diagndstico laboratorial dos casos
de meningite bacteriana por meio das técnicas de cultura, contra-imuno-eletroforese ou latex.
Meta 2008: -Diagnosticar 30% dos casos suspeitos Meta 2009: Diagnosticar 32% dos casos
suspeitos.  3.3. Implantar aconselhamento e testagem sorolégica para hepatites B e C  nos
Centros de testagem e Aconselhamento (CTA). Meta 2008: 100 % (Trés CTA: - (Trés CTA):
2 em Fortalezae 1 em Sobral); Meta 2009: -100 % (Trés CTA): 2 em Fortalezae 1 em Sobral).
3.4. Redlizar testagem para sifilis (VDRL) nas gestantes - Meta 2008: 100% dos partos dos SUS
com VDRL redizado;, Meta 2009: 100% dos partos dos SUS com VDRL realizado. 4.
Vigilancia Ambiental: 4.1. Cadastrar &reas com populacdes expostas ou potencialmente
expostas a solo contaminado — VIGISOLO. Meta 2008: 100% dos municipios (pop.> ou
=100.000 hab.) com relatério/ano; Meta 2009: 50% dos municipios (pop.> ou =50.000 hab.)
com relatério/ano. 4.2. Realizar a Vigilancia Ambiental em Salde relacionada a Qualidade da
dgua para Consumo Humano.- VIGIAGUA. Meta 2008: 2 (dois) relatérios/ano 95% dos
municipios (175) realizando acfes do VIGIAGUA; Meta 2009: 2 (dois) relatdrios/ano 95% dos
municipios (175) realizando aces do VIGIAGUA. 4.3. Identificar os municipios de risco para a
Vigilancia Ambiental em Salde relacionada a Qualidade do Ar — VIGIAR. Meta 2008: 1 (um)
relatério/ano por municipio de risco (14 identificados pelo Estado); Meta 2009: 1 (um)
relatorio/ano por municipio de risco (14 identificados pelo Estado). Durante a discusséo da acéo
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referente a0 VIGIAGUA, o presidente do COSSEMS chamou a atencdo da SESA para um
problema de 5. Vigilancia de Doencas Transmitidas por Vetores e Antropozoonoses - 5.1
Vigilancia Entomoldgica: 5.1.1. Realizar pesquisa de triatomineos nos municipios, conforme
classificacdo das areas estabelecida na estratificagdo de médio e alto risco. Meta 2008: 138
municipios (93 de médio risco e 45 de alto risco); Meta 2009: 138 municipios (93 de médio
risco e 45 de alto risco). 5.1.2. Implantar a vigilancia entomol 6gica em municipios ndo infestados
pelo Aedes aegypti. Meta 2008: 100% de armadilhas implantadas em 6 municipios ndo
infestados (S&0 Jodo do Jaguaribe, Guaramiranga, Jaguaretama, Iracema, Hidrolandia e
Deputado Irapuéa Pinheiro); Meta 2009: 100% de armadilhas implantadas em 6 municipios ndo
infestados (S8 Jodo do Jaguaribe, Guaramiranga, Jaguaretama, lracema, Hidrolandia e
Deputado Irapud Pinheiro). 5.1.3. Realizar vigilancia entomoldgica de flebotomineos em éreas
com transmissdo das leishmanioses, conforme classificacdo epidemiologica. Meta 2008: 44
municipios programados; Meta 2009: 41 municipios programados. 5.1.4. Realizar agdes de
eliminacdo de focos e/ou criadouros de Aedes aegypti €/ou Aedes albopictus nos imoveis. Meta
2008: 12.264.518 imbveis em municipios infestados (100%); Meta 2009: 12.264.518 imoves
em municipios infestados (100%). 5.2. Vigilancia de Hospedeiros e Reservatorios: 5.2.1.
Realizar sorologia de material coletado em carnivoros e roedores para deteccdo de circulagdo de
peste em é&reas focais. Meta 2008: 10.000 sorologias (100%); Meta 2009: 10.000 sorologias
(100%). 5.2.2. Redlizar pesguisa malacolégica em municipios com colecBes hidricas de
importancia epidemiol bgica para esquistossomose. Meta 2008: Pesquisar10% dos 30 municipios
endémicos (Icd, Russas e Palhano).Meta 2009: Pesquisar10% dos 30 municipios endémicos
(Ico, Russas e Palhano).5.3. Controle Vetorial: 5.3.1. Realizar borrifacdo em domicilios para
controle de triatomineos. Meta 2008: Borrifarl00% dos domicilios positivos. Meta 2009:
Borrifar100% dos domicilios positivos. 5.4. Imunizacdo de Reservatérios: 5.4.1. Vacinar a
populacdo canina na campanha de vacinagdo anti-rabica. Meta 2008: Vacinar (80%) da
populacdo canina estimada (1.099.923 cées); Meta 2009: Vacinar (80%) da populacéo canina
estimada (1.099.923 cées). 6. Controle de Doencas: 6.1. Realizar exames coproscopicos para
controle de esquistossomose em areas endémicas. Meta 2008: 40.200 exames (100%) em
municipios com areas endémicas; Meta 2009: 40.200 exames (100%) em municipios com éreas
endémicas. 6.2. Realizar tratamentos coletivos para filariose linfética de comunidades de areas
endémicas. (N&o se aplica). 6.3. Realizar exames oculares externo em escolares para deteccéo de
portadores da infeccdo tracomatosa em areas endémicas. Meta 2008: 163.687 exames em 44
municipios endémicos. Meta 2009: 196.562 exames em 57 municipios endémicos. 6.4. Realizar
tratamento dos casos de | ei shmani ose tegumentar americana (LTA) e leishmaniose viscera (LV),
de acordo com o protocolo clinico. Meta 2008: -Tratar 85% dos casos notificados; Meta 2009:
Tratar 85% dos casos notificados. 6.5. Avaliar o grau de incapacidades fisicas zero, | e Il nos
casos novos de hanseniase (NOVO) A meta proposta para 2008 foi considerada muito elevada
em funcdo do tempo decorrido para 0 acance da mesma e devido a falta de capacitacdo da
equipes de salide da familia na realizacdo da acdo, tendo a Plené&ria sugerido ao COPROM a
realizacdo de um estudo mais aprofundado dos resultados dessa agdo, mas manteve a Meta
proposta para 2009: Avaliar 75% do nimero total de casos novos de incapacidades zero, | e ll.
6.6. Avaliar o grau de incapacidades fisicas zero, | e Il nos casos curados de hanseniase
(NOVO). Meta 2008: Avaliar 75% do nimero total de casos curados de incapacidades zero, | e
I1; Meta 2009: Avaliar 75% do nuimero total de casos curados de incapacidades zero, | ell. 6.7.
Eliminar os contatos intra-domiciliares dos casos novos de hanseniase, de acordo com as norma
preconizadas. (NOVO). Meta 2008: Examinar em < 15 anos (100%) dos contatos intra-
domiciliares e em > 15 anos examinar (75%) dos contatos intra-domiciliares. Meta 2009:
Examinar em < 15 anos (100%) dos contatos intra-domiciliares e em > 15 anos examinar (75%)
dos contatos intra-domiciliares. 7. Imunizacdes - 7.1. Vacinagdo: 7.1.1. Vacinar crian¢as < de 5
anos na campanha anua (em duas etapas) contra poliomielite. Meta 2008: Vacinar 720.123
(100%) criangas < de 5 anos. Meta 2009: Vacinar 95% do numero de criangas < de 5 anos.
7.1.2. Vacinar idosos na faixa etéria = ou > de 60 anos na campanha anual contra a influenza.
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Meta 2008: Vacinar 594.246 (80%) de idosos;, Meta 2009: Vacinar 80% de pessoas de 60 anos
e mais. 7.1.3. Vacinar contra rubéola na faixa etéria de 20 a 39 anos de idade (NOVO). Meta
2008: Vacinar 2544.922 (100%). 7.1.4. Vacinar a populacéo de 1 ano de idade contra sarampo,
rubéola e caxumba (vacina triplice viral). Meta 2008: Vacinar 128.305 criangas de 1 ano (95%);
Meta 2008: Vacinar 95% das criangas de 1 ano de idade. 7.1.5. Vacinar a populacdo de 1 ano a
19 anos com vacina contra hepatite B. (NOVO). Meta 2008: 5% de incremento dos vacinados,
nafaixa de 1 a 19 anos; Meta 2009: 5% de incremento dos vacinados na faixa de 1 a 19 anos.
7.2. Vigilancia_de _eventos adversos pos-vacinacdo: 7.2.1. Investigar os eventos adversos
graves pos-vacinagao. Meta 2008: 100% eventos adversos pos-vacina investigados; Meta 2009:
100% eventos adversos pos-vacina investigados. 8. Monitorizamento _de Agravos  de
Relevancia Epidemioldgica: 8.1. Implementar a vigilancia, prevencéo e controle das doencgas e
agravos ndo transmissiveis. Meta 2008: Projetos de intervencdo: 1° Projeto: Ambiente 100%
livre de Tabaco; 2° Projeto: Qualificar o ACS em alimentacdo e nutricdo saudavel; Meta 2009:
Meta 2009: Projetos de intervencdo: 1° Projeto: Ambiente 100% livre de Tabaco; 2° Projeto:
Qualificar o ACS em dimentagdo e nutricdo saudavel. 9. Divulgacdo de Informacdes
Epidemioldgicas: 9.1. Elaborar informes epidemiol 6gicos. Meta 2008: 100% = 2 publicactes
por ano. Meta 2009: 100% (2 publicagbes por ano).10. Alimentacdo e Manutencéo de
Sistemas_de Informacdo: 10.1. Intensificar a coleta das declaracbes de obito — DO nos
municipios. Meta 2008: 40% da populacdo estimada; Meta 2008: 40% da populagéo
estimada.10.2. Realizar coleta da Declaracdo de Nascidos Vivos — DN. Meta 2008: 95% de
nascidos vivos captados pelo SINASC; Meta 2009: 95% de nascidos vivos captados pelo
SINASC. 10.3. Garantir 0 envio de dados do SIM com regularidade (NOVO).  Meta 2008:
Dados referentes a 42.071 6bitos/ano (80%) Enviados mensalmente 3.506 Obitos; Meta 2009:
80% do numero de 6bitos esperados. Dados enviados mensalmente. 10.4. Garantir 0 envio
regular de banco de dados do API. Meta 2008: 100% - 12 remessas/ano, 3 remessas de
campanha; Meta 2009: 100% - 12 remessas/ano, 3 remessas de campanha. 10.5. Redlizar envio
regular de dados do SINAN. Meta 2008: 80% (20 envios) 24 remessas/ano; Meta 2009: 80%
(20 envios) 24 remessas/ano. 11. Acompanhamento da PAP-VS: 11.1. Monitorar a PAVS
Meta 2008: SESA/MS monitora 100% > 100.000 hab.; Meta 2009: CRES/SESA monitora
100% < 100.000 hab. 12. Procedimentos de Vigilédncia Sanitéria: 12.1. Elaborar Plano de
Acdo em Vigilancia Sanitaria. Meta 2008: Planos elaborados: 184 (100%); Meta 2009:-Planos
elaborados: 184 (100%). 12.2. Executar Plano de Acdo em Vigilancia Sanitéria. (NOVO) Meta
2008: Plano (100%) executado nos municipios > que 100.000 hab.; Meta 2009: Plano (100%)
executado nos municipios > que 50.000 hab. 12.3. Implantar e implementar o Sistema Nacional
de Informacdo de Vigilancia Sanitéaria (NOVO). Meta 2008: Implantar o SINAVISA nos
municipios >de 100.000 hab. Meta 2009: Implantar o SINAVISA nos municipios >de 50.000
hab. 12.4. Inspecdo em Estabelecimentos Priorizados no Pacto pela Saude: 12.4.1
Inspecionar 0s servicos de diagnostico e tratamento do Cancer de Colo de Utero e de Mama
Meta 2008: Inspecionar 100% dos servicos de diagnostico e tratamento do CA de colo de Gtero e
mama (105 unid); Meta 2009: Inspecionar 100% dos servicos de diagnéstico e tratamento do
CA de colo de utero e mama (105unid). 12.4.2. Inspecionar Servicos Hospitalares (Maternidade
e UTI Neonatal) Meta 2008:100% dos servicos hospitalares (maternidade e UTI Neonatal (266
unid); Meta 2009: -100% dos servicos hospitalares (maternidade e UTI Neonatal (266 unid).
12.4.3. Servicos de hemoterapia, didlise e nefrologia Meta 2008: 100% dos servicos de
hemoterapia, didlise e nefrologia (118unid). Meta 2009:100% dos servigos de hemoterapia,
didlise e nefrologia (118unid). 12.2.4. Inspecionar servigos de alimentacdo. Meta 2008: 20% do
nimero de estabelecimentos de servicos de alimentacdo Meta 2009: 20% do numero de
estabel ecimentos de servigos de aimentacdo. Item 1.4 - Recursos Adicionais ao TFVS para
Controle do Dengue. Dr. Fonseca apresentou, mediante slides, a distribuicdo dos recursos
adicionais a0 Teto Financeiro da Vigilancia em Salde para os 34 municipios prioritarios a
implementacdo das acles de controle da Dengue, referentes ao percentual de acréscimo ao TFVS
e a proposta de distribuicdo do valor adicional a ser aprovada pela Comissdo Intergestores
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Bipartite, de acordo com os critérios definidos pelo CONASS em seu Oficio Circular CONASS
N° 094 de 9 de outubro de 2008. Prop6s a inclusdo do municipio de Taua na classificacéo de
municipio prioritario aimplementacdo das acoes de controle da dengue a inclusdo do mesmo na
relacdo dos municipios beneficiados com a distribuicdo dos recursos adicionais. Sugeriu ainda
encaminhar ao M S a proposta de inclusdo do municipio de Redencdo alegando que 0 mesmo se
enquadra nos critérios definidos para a classificagdo de municipios prioritarios. A CIB/CE
aprovou a distribuicdo do valor adicional acima, proposta e a classificagdo dos municipios de
Taua e Redencdo como municipios prioritarios a implementacdo das acGes de controle da
Dengue no Ceara. Item 1.5. Apreciacdo da Proposta de Estruturacdo da rede Estadual de
Oftalmologia. Dra. Vera Coelho, com base na Portaria SAS N° 288 de 19 de maio de 2008 que
dispbe sobre a composicéo e organizacdo das Redes Estaduais e Regionais de Atencdo em
Oftalmologia, fez uma abordagem sobre tudo o que a norma determina para a constituicéo e
funcionamento das Redes Estaduais e Regionais, dando conhecimento aos gestores quanto aos
critérios e exigéncias da Portaria e os esclarecendo no que diz respeito a definicdo dos
estabel ecimentos que integrardo a Rede Estadual de Atencéo em Oftalmologia, para atender na
condicdo de Unidades de Atencdo Especidizada em Oftamologia de Média e Alta
Complexidade e de Centro de Referéncia em Oftalmologia. Informou que o prazo para envio da
Rede Estadual (quantitativo de unidades) seria 11 de novembro de 2008 e que 0s Servicos
selecionados pelas CIB/MR a integrar a Rede Estadual de Oftalmologia devem ser credenciados
junto a0 SUS até o més de dezembro de 2008, condicdo essa que os habilita a receberem
pagamento pela realizacdo de procedimentos oftalmol dgicos, apos o referido prazo. Em seguida
apresentou a proposta de organizacdo Rede Estadual de Atencdo em Oftalmologia a ser
congtituida de um Centro de Referéncia em Oftalmologia e 17 (dezessete) Unidades de Atencéo
Especiaizada em Oftaimologia de Média e Alta Complexidade. Prop&e inserir como Centro de
Referéncia Estadual em Oftalmologia, o0 Hospital Geral de Fortaleza, afirmando que embora o
mesmo tenha algumas deficiéncias, € o Unico estabelecimento que presta atendimento de
urgéncia e emergéncia em oftalmologia durante 24 (vinte e quatro) horas e é certificado pelo
MEC como hospital de ensino, atendendo, portanto, aos requisitos da Portaria acima citada.
Dessa forma a Rede Estadua de Atencdo em Oftalmologia, consolidada com base em
Resolucdes das CIB/MR e em Oficios dos gestores municipais, ficou constituida de um Centro
de Referéncia em Oftalmologia, no Hospital Geral de Fortaleza, e das Unidades de Atencdo
Especidizada em Oftaimologia de Média e Alta Complexidade, para atendimento no ambito
Microrregional, conforme segue: Fortaleza (3), Caucaia (1), Maracanal/Baturité (1),
Canindé/Taua (1), Itapipoca (1), Cascavel/Aracati (1), Quixada (1), Limoeiro/Russas (1),
Iguatu/lco (1), Sobral/Acaral/Tiangua/Camocim (1), Cratels/Brejo Santo (1), Juazeiro do Norte
(2) e Crato (2). Dra. Regina, técnica da CORAC, informou que em reunido a que comparecera
no MS, fora comentado sobre as dificuldades da existéncia de servicos de urgéncia oftalmol égica
em plantdo de 24 horas em todo o pais, e sugerido que os estabel ecimentos que ndo dispuserem
dessa modalidade de servigo poderiam referir o atendimento de urgéncia de 24 horas para outra
unidade, desde que essa sgja identificada no formuldrio de vistoria assinado pelo gestor
municipal. Disse que a habilitacdo continua exigivel para as unidades de Atencdo Especializada
em Oftalmologia que estejam aptas e venham a realizar procedimentos de Alta Complexidade
em Oftalmologia, e para os Centros de Referéncia de Oftalmologia, ndo sendo exigivel para as
Unidades de Atencdo Especializada em Oftaimologia que sejam aptas e venham a realizar
procedimentos de Média Complexidade nessa especiadidade, bastando, nesses casos, 0s
credenciamentos dos niveis Estadual/Municipal. As Unidades de Atencdo Especializada em
Oftalmol ogia de M édia Complexidade serdo definidas pelas CIB/MR, com a descri¢éo de area de
abrangéncia, municipio sede e a quantidade dos servigos a serem cadastrados, obedecendo as
diretrizes e territorializacdo do Plano Diretor de Regionalizagdo do Estado do Ceara. Informou
gue as unidades devem se recadastrar junto ao SUS com vistas a se habilitarem a receber os
pagamentos referentes a realizacdo de procedimentos de oftalmologia. A CIB/CE aprovou a
composicdo da Rede de Atencdo em Oftalmologia do Ceard Item 1.6. Cadastramento dos
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servicos de oftalmologia incluidos na Rede Estadual de Atencdo em Oftalmologia. Dra
Vera apresentou os pedidos de credenciamento dos servicos de oftalmologia localizados nos
diversos municipios do Cearg, com a aprovacdo das CIB Microrregionais para integrarem a Rede
Estadual de Oftalmologia como Unidades de Atencdo Especializada em Oftalmologia de Médiae
Alta Complexidade. S80 os seguintes. Hospital Maternidade S&o Vicente de Paulo, de Barbalha
(MAC), Fundagdo S&o Judas Tadeu, em Caucaia (MAC), Clinica Dr. Marcio Moreira, em
Itapipoca (MAC, Hospital Sdo Francisco de Assis, da Sociedade Beneficente Sdo Camilo, do
Crato (MAC), Centro de Oftalmologia do Cariri, no Crato (MAC), Instituto de Olhos de
Barbalha (MC), Fundacdo de Ciéncia e Pesquisa, Maria lone Xerez Vasconcelos (MC), Santa
Casa de Paracuru (MC), Policlinica de Caucaia (MC), Hospital Municipal Dr. Eduardo Dias, em
Aracati (MC), Casa de Salde Joaquim Bezerra de Farias, no Crato (MC) e Centro de Salde
Teodorico Teles, no Crato (MC), Centro de Especialidades Médicas — Policlinica de Quixada
(MC) e Hospital Municipal Dr. Eudésio Barroso, de Quixada (MC). A CIB/CE aprovou 0s
pedidos de cadastramento das unidades de salde acima citadas e decidiu pela aprovacéo, por ad-
referendum, do credenciamento dos demais estabel ecimentos cujos processos e resolugdes das
CIB/MR, estgjam na SESA até a semana anterior a publicacdo da pauta da proxima reunido.
Item 1.7. Irreqularidades na operacionalizacdo das Equipes do PSF Dra. Vera relatou a
situacdo dos municipios de Aracati, c6, Amontada, Itapipoca, Miraima, Uruburetama, Iguatu,
Baturité, Capistrano, Quixada, Aracoiaba e Itapiuna com irregularidades nas Equipes do PSF,
identificadas pelas supervisdes das CRES, e apuradas pela Auditoria da SESA que emitiu
pareceres com as seguintes conclusdes: Consideradas regularizadas as equipes dos municipios
de Amontada, Miraima Uruburetama, Aracoiaba e Itapiina. N&o regularizadas. Aracati,
Itapipoca, Baturité, Capistrano, Quixada, Pedra Branca e Senador Pompeu. Os processos de Ico e
Iguatu foram devolvidos a CORAC para andlise das justificativas enviadas apés inclusdo do
assunto na pauta em aprego. O COSSEMS solicitou o arquivamento dos processo em virtude da
promessa do Ministério de estabelecer recursos para pagamento de equipes incompletas. Mas
diante da necessidade do cumprimento das normas que envolvem 0S processos em Curso, a
Plenaria da Bipartite decidiu estender até o més de dezembro, o prazo para apresentacdo das
justificativas, pelos municipios, com vistas a conclusdo dos autos. Item 1.8. Estratégia da
Saude da Familia — A CIB/CE aprovou os seguintes credenciamentos. Equipe Salde da Familia
—1 (uma) em Ocara e 1 (uma) em Taud; Equipe de Salde Bucal — 1 (uma) de modalidade |, no
municipio de Itarema; Nucleo de Apoio ao Saude da Familia -NASF — Implantacdo de 2 (dois)
no municipio de Quixeramobim. Item 1.9. Projeto Olhar Brasil. Aprovada a implantacdo dos
Projetos “Olhar Brasil” dos municipios de Apuiarés e lraucuba. Item 1.10 Projetos municipais
para implantacdo da Politica Nacional de Promocdo da Saude (Portaria SVS N°. 79 de 23
de setembro de 2008). Dr. Fonseca falou da Portaria SV S/MS N° 79 de 23 de setembro de 2008,
que estabelece 0os mecanismos de repasse dos recursos financeiros no valor de R$ 40.000,00
(quarenta mil reais) destinados a incentivar a implementacdo e fortalecimento das acOes
especificas da Politica Nacional de Promocg&o da Salde no Ceard, cujas propostas deveriam ser
encaminhadas ao MS até o dia 23 de outubro de 2008 por meio eletrénico e envio posterior da
Resolucdo da CIB/CE. Em funcgao disso apresentou os projetos dos municipios de Cruz (Plano
de Acdo para Desenvolvimento de Educacdo Alimentar nas Escolas Municipais de
Cruz);Caucaia (Prevencao e Controle do Tabagismo), e Umirim (Tecnologia da Informacéo na
Promocao do Desenvolvimento Sustentavel para a Atencéo Basica e Vigilancia a Salde) e o da
Secretaria de Salde do Estado do Ceard SESA (Projeto de Difusdo no Estado do Ceara, de
Acdes de Prevencdo da Violéncia e Estimulo a Cultura de Paz na Estratégia Saude da Familia).
A representacdo do COSSEMS pediu a aprovacdo da CIB/CE por ad-referendum para os
projetos que ainda ndo haviam chegado a SESA mas ja haviam sido enviados ao MS por meio
eletronico. A Bipartite aprovou os projetos da SESA e dos municipios acima destacados, e
acatou a proposta do ad-referendum para 0s projetos que obtiverem parecer favoravel da area
técnica da Coordenacdo de Promocdo da Salde da SESA. Item 1.11 — Proposta para a
Composicdo da Comissdo de Ensino/Servico Estadual - CIES e aprovacdo do Plano de
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Educacdo Permanente do Ceara. Fernanda, técnica da CGETS, apresentou a proposta para

definicdo da Comissdo de Integragdo de Ensino Servico — CIES Estadual, que tera a seguinte
composicao, ja discutida e acordada na Camara Técnica de Gestéo. e Representacdo das CIES
Macrorregionais - constituida de 6 (seis) membros, sendo 2(dois) de cada CIES Macrorregional.

Os Representantes desses CIES serdo escolhidos em Assembléia. eRepresentacdo das
[nstituicdes que compde o0 Quadrildtero, no ambito estadual formado pelas seguintes instituicoes

com participacdo de: 1 (um) membro de cada ingtituicdo para atuacdo nas seguintes areas:
Gestdo — SESA; Controle Social — CESAU; Formacdo - Universidade Federal do Ceard,
Universidade Estadual do Ceara e Escola de Salde Publica do Ceara e Atencéo - Representantes
dos Trabalhadores na Mesa de Negociacdo Permanente do SUS — MENPSUS. eGestores e
Técnicos da Saude pertencentes as areas, Municipal, Estadual e Federal: 12 (doze) membros

assim distribuidos. Esfera Municipal: 5 (cinco) Representantes das Secretarias Municipais de
Salde; 5 (cinco) Representantes da esfera Estadual, sendo 4 (quatro) da SESA e 1 (um) da
SEDUC, e 2(dois) Representantes da esfera Federal: O representante de cada instituicdo deve ser
indicado pela direcéo da instituicéo e os das Secretarias Municipais de Salde, pelo COSSEMS..
Em seguida a Dra. LUcia Arruda fez uma abordagem sobre o Plano de Educacéo Permanente em
Salde do Estado do Ceara, informando sobre as providéncias e atividades redlizadas para a
elaboracdo do plano, e pediu a aprovacao por ad-referendum para o Plano Estadual os projetos
municipais fossem aprovados por ad referendum da CIB/CE. A CIB/CE aprovou a proposta de
composicado do CIES Estadual e autorizou o envio de oficio as instituicdes para a indicacdo dos
Seus respectivos representantes, e aprovou, por ad referendum, o Plano de Educagdo Permanente
em Salde do Estado do Ceard Nada mais havendo a tratar o coordenador da assembléia,
encerrou a reunido tendo eu, Célia Fonseca, lavrado a presente Ata que vai assinada por mim e
pelos pelos membros da Comissdo Intergestores Bipartite que compareceram. Fortaleza, vinte e
quatro de outubro de dois mil e oito.
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COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE
ATA DA 142 REUNIAO ORDINARIA DO ANO 2008
Ao0s dezessete dias do més de novembro de dois mil e oito, no Auditorio Valdir Arcoverde, na
Secretaria de Saude do Estado do Ceard, realizou-se a décima quarta Reunido Ordinéria de dois
mil e oito da Comisséo Intergestores Bipartite da Salde do Ceara, com a presenca dos seguintes
membros. Representando a SESA, Vera Maria Camara Coelho, Coordenadora de Politicas e
Atencdo a Salde - COPAS; Lilian Alves Amorim Beltréo, Coordenadora de Regulacdo, Controle
e Auditoria- CORAC; AnaMarcia de Almeida Dantas, Coordenadora das Regionais de Salde e
Maria Imaculada Ferreira da Fonseca, do Nucleo de Atencdo Primaria da SESA. Representando
0s Municipios, os Secretarios Municipais de Saude: José Policarpo de Araljo Barbosa, de
Umirim, Presidente do COSSEMS; Willames Freire Bezerra, de Aurora; Maria Nizete Tavares
Alves, de Crato; Maria Ivonete Dutra Fernandes, de Quixada; Francisca Leite Mendonca da
Escdcia, de Ipu; Manodl Lopes Martins, de Pentecoste, Josete Malheiro Tavares, de Guaiuba;
Rodrigo Carvalho Nogueira, de Deputado Irapuan Pinheiro e Alexandre Mont’ Alverne,
Coordenador de Politicas de Salde da SMS de Fortaleza. Como convidados, compareceram
outros Secretarios Municipais de Salde, Técnicos responsaveis por Coordenadorias e NUcleos da
SESA, Orientadores de Células Regionais de Salde, Técnicos das Secretarias Municipais de
Salde e do COSSEMS e outras pessoas interessadas, com assinatura em lista de presenca. A
reunido foi conduzida pela Dra. Vera Coelho, Secretéria Executiva da CIB/CE, que iniciou 0s
trabal hos apresentando os seguintes informes: 1°) Justificativa do item 6.5. (Hanseniase) dos
Indicadores de Monitoramento das Acdes de Vigilancia em Saude — PAVS para 0s anos de
2008 e 2009. Dra. Vera lembrou que na reunido passada, quando foi apresentada a
PAV $/2008/2009 a plenaria havia questionado a meta proposta de 75% para 0 ano de 2008, do
indicador 6.5. “Avaiar o grau de incapacidades fisicas, zero, | e Il nos casos novos de
hanseniase,” e determinou que a SESA fizesse um apanhado dos resultados da acdo em anos
anteriores, com vistas a definir sobre a alteracdo ou ndo da meta. Considerando que nos anos de
2005, 2006 e 2007, os casos novos com Grau de Incapacidade Fisica avaliados atingiram os
indices de 92%, 91% e 88%, respectivamente, justificase a manutencdo da meta de 75%
proposta. 2°) Portaria SAS/MS N°. 642, de 10 de novembro de 2008. Prorroga, para
competéncia julho de 2009, o prazo estabelecido pela Portaria SAS/MS N°. 288, de 19 de maio
de 2008, para 0 novo credenciamento/habilitacdo dos servicos de Oftalmologia; Os servicos de
Oftaimologia tem até julho/2009 para se adaptarem as normas da referida Portaria e se
credenciarem junto a0 SUS para receberem o pagamento dos servicos de oftalmologia
realizados. Até aquela data ficam valendo as normas em vigor. 3°) Portaria SAS N°.646, de 10
de novembro de 2008. Exclui cédigos de habilitagcbes de Servicos Especializados na érea de
Neurocirurgia, do Cadastro Nacional de Estabel ecimentos de Salide — CNES, e inclui outros, de
habilitacdo de Unidades de Assisténcia de Alta Complexidade em Neurocirurgia e Centro de
Referéncia de Alta Complexidade em Neurologia. Estabelece que os hospitais ficam
automati camente habilitados na alta complexidade em neurocirurgia, com 0s respectivos servicos
identificados conforme a habilitacdo anterior e a producdo apresentada em 2007. (Hospital. Sto.
Antbnio em Barbalha; HUWC , Hospital Batista Memorial, Instituto Dr. José Frota, HIAS,
Hospital. Neurocentro, HGF e HGCC em Fortaleza e Santa Casa Misericordia em Sobral). As
Secretarias Estaduais de Salde podem solicitar a adequagdo, conforme necessidade local,
abrangéncia populacional e producdo minima, aprovados na CIB/CE. 4°) Portaria SAS N°. 649,
de 11 de novembro de 2008. Aprova as diretrizes para o tratamento da Leucemia MielGide
Crénica do Adulto e atera, na Tabela de Procedimentos, Medicamentos e OPM, o valor e a
descricdo de procedimentos. 5°) Portaria SAS N°. 662, de 14 de novembro de 2008. Inclui
“Qutros Procedimentos com Cirurgias Sequenciais’ na Tabela de Procedimentos, Medicamentos
e OPM do SUS e dispde sobre o registro do procedimento no SISAIH, com efeitos para a
competéncia dezembro/2008. 6°) Portaria SAS N°. 663, de 14 de novembro de 2008. Define o
instrumento de registro dos procedimentos que integram o elenco de procedimentos da Politica
Nacional de Procedimentos Cirargicos Eletivos de Média Complexidade, revogando a Portaria
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SAS/N° 553, de 03 de outubro de 2008. 7°) Portaria GM N °. 2.566, de 28 de outubro de 2008.
Aprova recursos para Estados e Distrito Federal, atitulo de co-financiamento, para pagamento de
outubro e novembro de 2008, para aquisicdo de medicamentos de dispensacéo excepciona da
Tabela SIA/SUS. O valor estabelecido teve como base o valor médio mensal de APAC de junho
e julho de 2008. 8°) Portaria GM N °. 2.588, de 30 de outubro de 2008. Regulamenta o
Componente para a Qualificagdo da Gestéo do SUS; (Ver Resolugdo 118/2008 de 30 de maio de
2008). No Ceara o recursos contemplam as areas de Auditoria; Monitoramento e Avaliacéo da
Gestéo, Gestdo Participativa, Mobilizagdo Social e Promocéo da Equidade. 9°) Portaria GM N°.
2.634, de 6 de novembro de 2.008. Altera os valores de remuneracdo dos procedimentos
destinados a obtencéo do sangue para fins de assisténcia hemoterapica, constante dos grupos 02 e
03 da Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses, Proteses e Materiais Especiais do
Sistema Unico de Salide — SUS; Processamento do Sangue, R$ 6,73 (sais reais e setenta e trés
centavos); Triagem Clinica de Doador, R$ 4,81(quatro reais e oitenta e um centavos) e Coleta de
Sangue para transfusdo, R$ 15,00 (quinze reais). 10°) Portaria GM N°. 2.635, de 6 de
novembro de 2008. Estabelece recursos a serem adicionados ao limite financeiro anua
destinado ao custeio da Hemoterapia, dos Estados e do Distrito Federal; Para o Ceara o valor é
de R$ R$ 1.142.959,50 (um milh&o, cento e quarenta e dois mil, novecentos e cinquenta e nove
reais e cinquenta centavos). 11°) Portaria GM N°. 2.662, de 11 de novembro de 2008. Institui
0 repasse regular e automético de recursos financeiros na modalidade fundo a fundo, para a
formacdo dos ACS. 12°) Portaria GM__N°. 2.706, de 11 de novembro de 2008. Credencia
municipios a receberem incentivos dos Programas de ACS e Sallde da Familia. ACS: 157 para
Maranguape e 67 para Redencéo; ESF: 24 para Maranguape e 10 para Redencdo; 13°) Portaria
GM_N°. 2.707 de 11 de novembro de 2008. Credencia municipios a receberem incentivos as
acoes de Salde Bucal, no Programa Salde da Familia. ESB : 07 Equipes (Modalidade 1) para
Carnaubal e 07 Equipes (Mod.1) para Marco. 14°) | Férum de Gestores de Conselheiros de
Saude Dr. Policarpo, Presidente do COSSEMS reiterou 0 convite aos presentes para
comparecerem ao | Férum de Gestores e Conselheiros de Salide a se realizar nos dias 20 e 21 de
novembro de 2008, informando que o local do referido evento seria 0 Magna Praia Hotel. A
proposito desse evento, Dra. Vera comentou que na reunido sobre Redes Assistenciais da qual
participara em Brasilia, foi feita a divulgacéo do livro “Redes de Atencdo a Saude no SUS, de
autoria do Dr. Odorico, cujaleitura considera necesséria para o conhecimento dos novos gestores
sobre esse assunto.15°) Hospitais de Pequeno Porte — HPP. Dra. Vera fez uma abordagem
sobre a situacdo dos repasses de recursos dos hospitais inseridos na Politica de HPP do Ceara
Informou que apesar dos esforgos dos gestores para tirar 0s seus municipios da inadimpléncia
junto aos érgéos de arrecadacdo do governo, 28 (vinte e 0ito) municipios ndo haviam recebido
recursos, e destes, 5 (cinco) gestores ndo haviam assinado o convénio. Disse que segundo o
0rgdo de Controladoria do Estado o exercicio financeiro ndo pode ser encerrado com pendéncias
e por isso determina que a SESA rescinda 0s convénios com esses municipios. Acrescentou que
em 2009 a responsabilidade de emissdo de empenhos para pagamento de HPP sera das
Coordenadorias Regionais e por isso a COPAS j& estaria enviando os convénios a Assessoria
Juridica para as respectivas rescisdes. Alguns gestores se posicionaram preocupados com essa
situacéo, e criticaram o Estado por ainda adotar a relagdo convenial para repasse dos recursos a
salde. Dr. Alex, disse que seria fundamental uma agdo politica com vistas a publicacdo do
Decreto Estadual gque estabelece o repasse de recursos financeiros, de forma direta, do Fundo
Estadual de Salde para os Fundos Municipais de Salde, para a garantia da continuidade das
acOes de salde e consequentemente da execucdo das Politicas do SUS. 16°) Recursos
destinados aos_hospitais filantropicos aprovados pela Portaria GM/MS N° 2.394 de 13 de
outubro de /2008, Vera comunica que segundo informacdo do setor de finangas da SESA ja
havia sido efetuado o crédito referente aos recursos no valor de R$ 900.406,93 (novecentos mil,
guatrocentos e seis reais e noventa e trés centavos) destinado aos municipios de Acaral, Aracati,
Ipu, Itapipoca, Lavras da Mangabeira, Limoeiro do Norte, Mauriti, Milagres, Russas, Vérzea
Alegre. Chamou ainda a atencdo do Colegiado para a necessidade de devolucdo a SESA, dos
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recursos devidos por municipios que haviam recebido o teto financeiro da competéncia de
dezembro de 2007, em duplicidade, os quais seriam destinados ao financiamento das cirurgias
eletivas. 17°) Esclarecimentos sobre a denuncia de contaminacdo da agua mineral
“Limpida” fornecida pelo COSSEMS. O Presidente do COSSEMS prop0s a retirada do Item
1.8 referente ao problema da contaminagdo da agua Limpida, mas a representante da Vigilancia
Sanitaria da SESA disse que seria importante esclarecer a plenaria sobre 0 assunto, o qual passou
a ser tratado como informe, com a aquiescéncia da plenéria. A técnica do Nucleo de Vigilancia
Sanitéria da Coordenacéo de Promoc&o da Salide, L Ucia Sales, esclareceu que a SESA mantém o
efetivo controle da qualidade da agua que € adquirida para 0 consumo dos seus funciondrios.
Disse que a &gua L impida fornecida a Secretaria é de origem mineral natural, 0 que significaque
a mesma ndo € manuseada para os procedimento de mineralizacdo. Informou que a empresa
fornecedora do produto foi notificada do resultado apresentado pelo COSSEMS mas como a
andlise teria sido feita com apenas uma amostra e com o recipiente violado 0 exame néo teria
valor fiscal e por isso a SESA ndo poderia punir o fornecedor. Ademais, este apresentara defesa
através de todos os exames periddicos realizados em laboratérios de Sdo Paulo, e no LACEN,
todos com resultado satisfatério. Afirmou que a SESA estava monitorando a empresa e que até
prova em contrario, a &gua L impida continua sendo prépria para o consumo. Findos os informes
Dr. Vera colocou a proposta do COSSEMS de exclusdo do item 1.1. Definicdo dos critérios
para distribuicdo dos recursos federais da Portaria N° 2.153, de 9 de outubro de 2008, que
estabelece recursos a serem incorporados ao Teto Financeiro anual de Média e Alta
Complexidade do Estado do Ceara. Dr. Policarpo justificou a retirada do assunto, alegando a
necessidade da discusséo, a priori, das propostas do Estado e do COSSEM S na Camara Técnica,
com vistas a submeter a CIB uma posi¢cdo mais coesa dos dois componentes desse Colegiado.
Por outro lado, Vera colocou como itens extras pauta: A proposta de distribui¢cdo dos recursos
de custeio dos testes rapidos de HIV e Sifilis em parturientes do SUS, aprovados pela Portaria
GM N° 2.076 de 30 de setembro de 2008; a Distribui¢cdo dos Recursos Federais destinados a
ampliacdo dos testes rapidos de HIV e Sifilis; a proposta de Sobral referente a composicéo da
Comissdo de Integracdo Ensino-Servico Estadual — CIES; e o pedido de pagamento
administrativo de Sobral a Santa Casa de Misericordia daquele municipio. Com isso, a plenéria
deu inicio a discussdo e apreciacdo dos demais assuntos, que se seguiram nessa ordem: Item 1.1.
(Extra-Pauta) Proposta de distribuicdo dos recursos de custeio dos testes rapidos de HIV e
Sifilis em parturientes do SUS, conforme Portaria GM N° 2.076 de 30 de setembro de 2008.
Dra. Lilian apresentou o levantamento de partos realizados nos municipios do Ceard, mostrando
a freqliéncia e a quantidade por municipio de origem e por municipio de referéncia, no periodo
de janeiro a agosto de 2008, e a proposta de distribuicdo do valor anua de R$ 893.850,03
(oitocentos e noventa e trés mil oitocentos e cinglenta reais e trés centavos), com base nesse
levantamento e no critério definido pela &rea de Promocdo da Salde da SESA de garantir a
oferta de dois teste de HIV e um VDRL por gestante. A CIB/CE aprovou a proposta de
distribuicdo do valor anual acima citado, alocado pelo MS ao teto do Estado do Ceara para a
ampliacdo da oferta de testes rgpidos para a identificacdo do HIV e da Sifilis nos municipios
cearenses, cujo detalhamento constara em anexo da Resolucdo da CIB/CE que formalizara essa
decisdo. O Colegiado definiu ainda que os valores creditados pelo Fundo Nacional de Salde -
FNS para o Fundo Estadua — FUNDES, sgjam repassados por este Ultimo aos Fundos
municipais de Salde dos municipios executores dos exames em guestdo e passem a integrar o
teto financeiro dos referidos municipios, quando da alteracdo dos Limites Financeiros daMédiae
Alta Complexidade (MAC). Item 1.2 PlanejaSUS - “Proposta de acdo/2009, conforme
portaria N°. 1.885 de 09/09/2008”. O técnico responsavel pela Assessoria de Plangjamento da
SESA , Sr. Washington informou que além do assunto da pauta, havia preparado a prestacéo de
contas da Proposta de A¢do de 2008, atendendo solicitacdo da direcdo do COSSEMS e que
estava preparado para apresentar as duas matérias. O presidente do referido Conselho de
Secret&rios argumentou gque a proposta da SESA deveria ser preliminarmente analisada pelo
componente municipal que também tinha a sua proposta de acéo para o PlangjaSUS, e pediu que
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fosse apresentada apenas a prestacdo de contas do plano de trabalho de 2008. Washington
apresentou 0 Programa de Trabalho referente ao incentivo financeiro estabelecido pela Portaria
N° 376/2007, mostrando as atividades programadas, destacando a implantagdo, monitoramento, e
qualificacdo do Sistema PlangjaSUS, no ambito regional e municipal operacionalizado através de
21 oficinas microrregionais com a participacdo de 136 municipios. Quanto a execucao financeira
do projeto, informou que do montante de R$ 762.464,00 (setecentos e sessenta e dois mil,
quatrocentos e sessenta e quatro reais) transferidos ao Ceard em dezembro de 2007, a SESA teria
realizado apenas 11,32%, com previsdo de atingir 21% dos recursos até o final do exercicio de
2008. A plenéria ndo entendeu as razbes do baixo desempenho do Plano em relacéo a utilizagdo
dos recursos financeiros e questionou a SESA sobre a perspectiva de gasto do valor dos recursos
de 2009, ante os resultados de 2008 e o que fazer com o saldo remanescente deste Ultimo ano.
Apos essas e outras manifestacdes, a plenaria, entendeu que seria necessario fazer uma analise do
assunto com vistas a elaboragdo de uma proposta mais sedimentada nas prioridades do SUS e
harmbnica com as necessidades dos municipios. A CIB/CE agendou reunido das Céamaras
Técnicas de Plangjamento e de Gestéo para o dia 24 de novembro de 2008, as oito horas e trinta
minutos no auditorio da sede do COSSEMS, para andlise da proposta do Plano de Ac¢do para
2009 — PlangjaSUS e dos critérios para distribuicdo dos recursos federais da Portaria N°. 2.153,
de 9 de outubro de 2008, gue constituira o item 1.1, excluido da pauta. Item 1.3. Apresentacao
dos planos municipais de adesdo ao Programa Saude na Escola — PSE, conforme portaria
MS/GM/NP°. 1.861, de 4 de setembro de 2008. Dra. Vera apresentou o Plano Municipa de
Educacdo e Salde nas Escolas do municipio de Araripe em funcdo da adesdo deste, ao Programa
Salde na Escola, instituido pelo Ministério da Salde. Chamou atencéo para o fato de que apenas
um, dos 19 municipios que atendem os critérios para adesdo estava apresentando o projeto na
CIB/CE. Dra. Imaculada disse que a SESA e o0 COSSEMS haviam encaminhado o roteiro do
projeto aos municipios e teria feito reunido orientando a elaboragdo do documento. Disse estava
a disposicao dos municipios que estivessem com dificuldades na elaboracéo do projeto e pediu a
aprovacdo por ad-referendum dos que fossem enviados antes da proxima reunido. A CIB/CE
aprovou o Plano Municipa de Educacdo e Salde nas Escolas do municipio de Araripe e acatou
o pedido de aprovacdo por ad-referendum dos que obtiverem o parecer favoréavel do Nucleo de
Atencdo Primaria da SESA até a data da proxima Bipartite. Item 1.4. Pagamentos
Administrativos. Dra. Lilian apresentou as seguintes solicitagbes de pagamentos
administrativos, com recursos do Fundo Municipal de Salide dos Sistemas Municipais de Salde
solicitantes: Do municipio de Fortaleza, para a Sociedade de Assisténcia e Protecdo a Infancia
de Fortaleza, os valores de R$ 9.750,18 (nove mil, setecentos e cingquenta reais e dezoito
centavos) referente a glosas de radiografia no més de marco de 2008; R$ 29.076,70 (vinte e nove
mil, setenta e seis reais e setenta centavos); referente a glosas de radiografia no més de abril de
2008; R$ 55.766,78 (cinquenta e cinco mil, setecentos e sessenta e seis reais e setenta e oito
centavos); referente a glosas de radiografia no més de maio de 2008; R$ 18.010,57 (vinte e nove
mil, setenta e seis reais e setenta centavos); referente a glosas de radiografia no més de junho de
2008; Os pedidos foram analisados pela Auditoria da SM S de Fortaleza que confere a realizacdo
do servico além do teto do hospital, concordancia do gestor do municipio e o parecer favoravel
da CORAC/SESA. Ante os argumentos a CIB/CE autorizou o gestor de Fortaleza a proceder ao
pagamento administrativo dos valores acima devidos ao SOPAI - Sociedade de Assisténcia e
Protecdo a Infancia de Fortaleza, nas competéncias de marco a junho de 2008. A outra
solicitagdo de pagamento administrativo diz respeito a realizagcdo de procedimentos de alta
complexidade realizados em carater de urgéncia/ emergéncia realizados no Hospital Sao
Vicente de Paulo, de Barbalha, em julho de 2007, com autorizacdo da auditoria do municipio,
porém glosados, e sem tempo hébil para reapresentacéo da conta, conforme pareceres constantes
do processo. O valor devido é de R$ 8.263,87 (oito mil, duzentos e sessenta e trés reais e oitenta
e sete centavos), e serd pago com recursos do Tesouro ou do Fundo Municipa de Salde
Barbalha, conforme Oficio GAB/SMS N° 881/2008, de 7 de novembro de 2008. A CIB/CE
aprovou o pagamento administrativo acima solicitado ao Hospital e Maternidade S&o Vicente de
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Paulo do municipio de Barbalha. Dra. Lilian colocou ainda o pedido de Sobral para o pagamento
administrativo, pelo Estado, a Santa Casa de Misericordia de Sobral, no valor de R$ 60.507,67
(sessenta mil quinhentos e sete reais e sessenta centavos), referente a 150 (cento e cinquenta)
diarias de internacOes excedentes em leitos de UTI de neonatologia daquela unidade, na
competéncia de agosto de 2008. Informou que a SESA se propde a pagar 0 débito em questdo,
considerando que o Estado mantém contrato de cooperagdo técnica com o municipio de Sobral
na manutencéo de cinco leitos de UTI. A CIB/CE autorizou 0 gestor da SESA a repassar
recursos no valor de R$ 60.507,67 (sessenta mil quinhentos e sete reais e sessenta centavos) para
0 municipio de Sobral com vistas a0 pagamento a Santa Casa de Misericérdia de Sobral, pelos
atendimentos de UTI acima referidos. Prosseguindo, Dra. Vera apresentou os os demais pleitos
constantes deste item de pauta: ltem 1.5. Estratégia da Saude da Familia - A Bipartite
aprovou 0s seguintes credenciamentos no ambito da Salde da Familiaz Equipes de Saude da
Familia — 1 (uma) equipe para 0 municipio de Jucd e 2 (duas) para Caridade; Agentes
Comunitarios de Saude: 8 (oito) para Caridade; Equipes de Salde Bucal, modalidade I: 1
(uma) para o municipio de Ocara; 2 (duas) para Caridade e 3 (trés) para Sdo Benedito. Nucleo de
Apoio ao Saude da Familia — Implantacdo 1 (um) NASF em Pacgjus. Item 1.6. Transferéncia
de servidor da FUNASA — A CIB/CE aprovou a transferéncia dos servidores da FUNASA,
Francisco Julimar Aradjo Silva da Coordenacéo Regional da FUNASA para a 32 Coordenadoria
Regional de Salde em Maracanal, e Erado Tedfilo Girdo, da SMS de Morada Nova para
Ibicuitinga. Item 1.7. Projeto Olhar Brasil A Comissdo Bipartite aprovou os Projetos
referentes ao Programa Olhar Brasil dos municipios de Caucaia, Cratells, Eusébio, Milagres,
Taua e Ubgjara. Item 1.8. Programa de Educacdo no Trabalho para a Saude — Dra. Monica,
da SM'S de Sobral apresentou a Proposta do Programa de Educacdo no Trabalho para a Salide, do
municipio de Sobral, com metas estabelecidas para capacitar todos os preceptores de servico no
que diz respeito ao ensino e a pesquisa; fortalecer a relacdo entre a universidade e 0s servicos;
rever/elaborar dez protocolos da Atencdo Bésica e realizar seis pesquisas para qualificacdo da
Atencdo Bésica, através dos grupos de alunos de cada uma seis preceptorias, com carga horaria
de oito horas semanais, sob a gestdo do Nucleo de Exceléncia Clinica Aplicada na Atencdo
Basica. A CIB/CE aprovou a proposta do PET — Salde do municipio de Sobral. Item 1.9.
Cadastramento do CAPS-ad de Camocim — Mediante o parecer favoravel da Coordenacdo
Estadual de Salide Mental, a Plenaria da Bipartite aprovou o pedido de cadastramento do Centro
de Atencao Psicossocial para dependentes de alcool e outras drogas CAPS-ad do municipio
de Camocim. Nada mais havendo a tratar o coordenador da assembléia, encerrou areunido tendo
eu, Célia Fonseca, lavrado a presente Ata que va assinada por mim e pelos pelos membros da
Comissdo Intergestores Bipartite que compareceram. Fortaleza, dezessete de novembro de dois
mil e oito.
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COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE
ATA DA 152 REUNIAO ORDINARIA DO ANO 2008

No 1° dia do més de dezembro de dois mil e oito, no Auditério Valdir Arcoverde, na Secretaria
de Saude do Estado do Ceara, realizou-se a décima quarta Reunido Ordinaria de dois mil e oito
da Comisséo Intergestores Bipartite da Salde do Ceara, com a presenca dos seguintes membros:

Representando a SESA, Francisco Marcelo Sobreira, Secret&io Adjunto; Raimundo José
Arruda Bastos, Secretario Executivo; Vera Maria Camara Coelho, Coordenadora de Politicas e
Atencdo a Salde - COPAS; Maria Imaculada Ferreira da Fonseca, Supervisora do Nucleo de
Atencéo Priméria; Ana Marcia de Almeida Dantas, Coordenadora das Regionais de Salde; e Ana
Paula, Ouvidora. Representando os Municipios, os Secretarios Municipais de Saude: José
Policarpo de Araljo Barbosa, de Umirim, Presidente do COSSEMS; Carlos Hilton Albuquerque
Soares, de Sobral; Maria Ivonete Dutra Fernandes, de Quixada; Francisca Leite Mendoncga da
Escocia, de Ipu; Manodl Lopes Martins, de Pentecoste; Josete Malheiro Tavares, de Guaiuba;
Valéria Maria Viana Lima, e o Coordenador de Politicas de Saide da SMS de Fortaleza,
Alexandre Mont’ Alverne. Como convidados, compareceram outros Secretérios Municipais de
Salde, Técnicos responsaveis por Coordenadorias e Nucleos da SESA, Orientadores de Células
Regionais de Salde, Técnicos das Secretarias Municipais de Salde e do COSSEMS e outras
pessoas interessadas, com assinatura em lista de presenca. A reunido foi conduzida pela Dra.
Vera Coelho, Secreté&ria Executiva da CIB/CE, que iniciou os trabahos apresentando os
seguintes INFORMES: 1°. Portaria SAS N°. 651, de 12 de novembro de 2008, que habilita o
municipio de Caririagu a receber os incentivos financeiros destinados ao custeio do CEO, Tipo I,
e 0 municipio de Paracuru ao incentivo de implantacdo do CEO tipo |; 2°. Portaria SAS N°.
654, de 12 de novembro de 2008, que habilita 0 municipio de Granjeiro a receber o incentivo
financeiro destinado ao custeio do CEO tipo | e de implantacdo do CEO tipo | de Ipaporanga e
CEO tipo | de Uruburetama; 3°. Portaria SAS N°. 666, de 17 de novembro de 2008, que
credencia o Centro de Nefrologia de Juazeiro do Norte como Servico de Nefrologia na Alta
Complexidade, em substituicdo a0 Hospital Santo Inacio, conforme Resolugcdo 201/2008 da
CIB/CE; 4°. Portaria SAS N°. 669, de 17 de novembro de 2008, que habilita o Hospital Infantil
Albert Sabin — HIAS para realizar procedimentos de Alta Complexidade em LesBes L&bio —
Palatais, codigo 0401; 5°. Portaria GM N°. 2.756, de 18 de novembro de 2008, que define os
recursos financeiros destinados ao custeio e implantagdo, respectivamente, dos servicos
especializados de salde bucal. Para o CEO | de Caririagu, R$ 6.600,00 (seis mil e seiscentos
reais) e para o CEO | de Paracuru, R$ 40.000,00 (quarenta mil reais); 6°.Portaria GM N°.
2.802, de 18 de novembro de 2008, que atualiza os valores do Quadro 01 — Valores de
Referéncia por Unidade da Federag&o, constantes do Anexo 2 da Portaria N°. 2.313/GM, de 19
de dezembro de 2002, referentes ao incentivo financeiro para as agbes de Prevencdo e
qualificagdo da Atencdo em HIV/AIDS e outras DST; 7°. Portaria GM N° 2.801, de 18 de
novembro de 2008, que altera o art. 1° da Portaria N°. 427/GM, de 22 de margo de 2005, que
institui a Comissdo Nacional de Monitoramento e Avaliacdo da Implementacdo do Pacto
Nacional pela Reducéo da Mortalidade Materna e Neonatal; 8° Portaria GM N°. 2.812, de 20 de
novembro de 2008, que define os recursos financeiros destinados ao custeio e implantacéo,
respectivamente, do CEO | de Granjeiro, R$ 6.600,00, CEO | de Ipaporanga, R$ 40.000,00 e
CEO | de Uruburetama, R$ 40.000,00; 9°. Portaria GM N°. 2.813, de 20 de novembro de
2008, que define novos recursos financeiros do Ministério da Salde para a Politica Nacional de
Educacdo Permanente em Salde, no exercicio de 2008, no valor de R$ 85.000.000,00, e
desvincula o repasse destes recursos do critério de Adesdo ao Pacto pela Saude. 10°. Portaria
GM N° 2.844, de 25 de novembro de 2008, que estabelece recursos a serem incorporados ao
Teto Financeiro de Média e Alta Complexidade do Estado do Ceara e do Municipio de
Maracanall. Trata-se de recursos no valor de vinte mil reais liberados pelo MS para 0 municipio
de Maracanall, com vistas a cobrir deficit com as despesas do Hospital Municipal daguela
localidade, que a esfera federal repassara para a responsabilidade municipal e cujo recurso
permanente de custeio nunca foram atualizados. Vera observou gque o gestor de Maracanall
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poderiater reivindicado o regjuste do valor do custeio permanente que se encontra defasado. 11°.
Portaria GM N°. 2.860, de 26 de novembro de 2008, que estabelece recursos a serem
incorporados ao Teto Financeiro Anual de Média e Alta Complexidade em Terapia Nutricional,
no valor anual de R$ 238.849,76 (duzentos e trinta e oito mil, oitocentos e quarenta e nove reais
e setenta e seis centavos.), destinado aos municipios de Fortaleza e Barbalha, que dispde de
unidades credenciadas para realizagdo de servicos de terapia enteral e parenteral, no SUS. 12°
Portaria GM N° 2.867, de 27 de novembro de 2008, que estabelece recursos a serem
transferidos do Fundo de AcOes Estratégicas e Compensacdo - FAEC para o Teto Financeiro
Anual da Assisténcia Ambulatorial e Hospitalar de Média e Alta Complexidade dos Estados,
Distrito Federal e Municipios e redefine o rol de procedimentos da Tabela de Procedimentos,
Medicamentos e Orteses e Préteses e Materiais Especiais - OPM do SUS financiados pelo
FAEC. 13°. Memorando N° 323/08 CORAC/CAFI, datado de 10/10/2008 — Dr. Arruda
informou sobre a decisdo da SESA em sugerir a0 MS a alteracdo do Limite Financeiro dos
muni cipios que receberam recursos da MAC, da competéncia dezembro de 2007 em duplicidade,
e que ainda ndo haviam realizado a devolucéo dos mesmos aos cofres do Estado, e propds que a
deducdo do vaor correspondente ao débito fosse dividida em seis parcelas. A Plenaria da
CIB/CE acatou a medida e sugeriu a entrega da lista dos municipios devedores, a0 COSSEMS,
para que este informasse a decisdo aos gestores dos municipios envolvidos. Terminados os
informes, a Plenaria passou a apreciacdo dos assuntos e demandas da pauta, sob a coordenacéo
da Dra. Vera Coelho,conforme segue: Item 1.2 PlanejaSUS - Proposta de Ac&o/2009 —
Recursos Federais 2008. A Técnica da ASPLAG, Isménia Barreto apresentou a Proposta de
Acdo para 0 ano de 2009 do Sistema de Plangamento do SUS — PlangaSUS, acordada na
reunido da Camara Técnica de Gestdo da CIB/CE, assim resumida: Os recursos financeiros no
valor total de R$ 679.200,00, (seiscentos e setenta e nove mil e duzentos reais), alocados para o
Ceara, seriam utilizados em duas modalidades. 1% Repasse automatico do FNS ao Fundo
Estadual de Salde no valor de R$ 191.324,00 (cento e noventa e mil, trezentos e vinte e quatro
reais) para o financiamento de 20 Oficinas Microrregionais sob responsabilidade da Secretaria da
Salde do Estado, para municipios com populacdo inferior a 40.000 habitantes. 2% Repasse
automético, do FNS no valor de R$ 487.876,00 (quatrocentos e oitenta e sete mil, oitocentos e
setenta e seis reais), aos Fundos Municipais de Salde dos 44 municipios com populacéo igual ou
superior a 40.000 habitantes, para financiamento da realizac&o de 46 oficinas municipais. Cada
municipio encaminharia a respectiva Proposta de Acao-2009 a Assessoria de Plangjamento e
Gestdo da SESA, para acompanhamento. Abertas as discussdes, o Presidente do COSSEM S
discordou da 12 parte da proposta e lancou uma outra proposicdo em que 0S municipios com
populacdo abaixo de 40.000 habitantes ficassem responsaveis pelas suas respectivas Oficinas.
Apobs discussdo a CIB/CE aprovou o Plano de Acéo do Sistema de Plangamento do SUS
referente ao exercicio de 2009, constituido das seguintes atividades: a) Realizagdo de Oficinas
Municipais para elaboracdo dos Planos Municipais de Sallde; b) Realizacdo de Oficina Estadual
para elaboracdo dos Planos Municipais de Salde (municipios sob gestéo estadual); ¢) Realizacdo
de Oficinas de informacdo e sensibilizacdo dos gestores municipais na elaboracdo do Plano
Municipal de Salde. Aprovou também a proposta com os os critérios de utilizagdo dos recursos
federais, estabelecidos para 0 Cearg, no vaor de R$ 679.200,00 (seiscentos e setenta e nove mil e
duzentos reais), conforme segue: 1°) Repasse para 0 Fundo Municipal de Saide - Municipios
com pop. abaixo de 40.000 hab: 133 x R$ 2.500,00 = R$332.500,00 (trezentos e trinta e dois mil
e quinhentos reais); ® Municipios entre 40.000 e 100.000 hab: 34 x R$ 4.000,00 = R$136.000,00
(cento e trinta e seis mil reais); e Municipios acima 100.000 hab: 07 x R$ 14.000,00 = R$
98.000,00 (noventa e oito mil reais); « Municipio Capital do Estado: Fortaleza, 1 municipio = R$
52.352,00 (cinquenta e dois mil, trezentos e cinquenta e dois reais. Total de Recursos sob Gestao
Municipal = R$ 618.852,00 (seiscentos e dezoito mil, oitocentos e cinquenta e dois reais). 2°)
Repasse para 0 Fundo Estadual de Salide: e Municipios com populacdo abaixo de 40.000
habitantes, que ndo aderiram ao Pacto de Gestdo: 07 x R$ 2.500,00 = R$17.500,00 (dezessete mil
e guinhentos reais); ® Municipios com populacdo entre 40.000 e 100.000 habitantes, que ndo
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aderiram a0 Pacto de Gestdo: 02 x R$ R$ 4.000,00 = R$ 8.000,00 (oito mil reais); ® Realizacdo
de Oficinas para Formagdo e Sensibilizagdo dos Gestores Municipais para a Elaboragdo dos
Planos Municipais de Salde = R$ 34.848,00 (trinta e quatro mil, oitocentos e quarenta e oito
reais). Total de Recursos sob Gestdo do Estado = R$ 60.348,00 (sessenta mil, trezentos e
quarenta e oito reais). Item 1.1 Reformulacdo do Plano Estadual de Emergéncia Pré-
Hospitalar — SAMU. Dra. Vera Coordenadora de Politicas e Atencdo a Salde, apresentou a
proposta de alteracdo do Projeto de Estruturacéo do Sistema de Atendimento Movel de Urgéncia
e Emergéncia SAMU-192, por pdlos, no Estado do Ceard, elaborada pela equipe do Nucleo de
Atencéo de Urgéncia e Emergéncia da SESA. Mostrou o desenho do Projeto de Estruturacdo de
doze Pdlos de Urgéncia e Emergéncia aprovado na CIB/CE em 16 de dezembro de 2004 assim
congtituida: P6lo 1 (Populacdo — 1.729.297) - Litoral Leste: Aquiraz, Aracati, Beberibe,
Cascavel, Chorozinho, Eusébio, Fortim, Horizonte, Icapui, Itaicaba, Itaitinga, Ocara, Pacajus e
Pindoretama. Metropolitano Oeste: Apuiarés, Caucaia, Genera Sampaio, Itapajé, Paracuru,
Paraipaba, Pentecoste, S0 Goncalo do Amarante, S80 Luis do Curu, Tejuguoca e Umirim.
Metropolitano Leste: Acarape, Aracoiaba, Aratuba, Barreira, Baturité, Capistrano, Guaiuba,
Guaramiranga, Itapina, Maracanal, Maranguape, Mulungu, Pacatuba, Pacoti, Palmacia e
Redencdo. Pdlo 2 (Populacdo — 1.811.580) - Litoral Oeste: Amontada, Acaral, Barroquinha,
Bela Cruz, Cruz, Itapipoca, Itarema, Jijoca de Jericoacoara, Marco, Miraima, Morrinhos, Trairi,
Tururu e Uruburetama. Centro Oeste: Ararenda, Carnaubal, Cratels, Croatd, Guaraciaba do
Norte, Ibiapina, Independéncia, Ipaporanga, Ipueiras, Monsenhor Tabosa, Nova Russas, Novo
Oriente, Poranga, Quiteriandpolis, Sdo Benedito, Tamboril, Tiangua, Ubgjara e Vicosa do Cearéa.
Centro Norte: Alcantaras, Camocim, Cariré, Catunda, Chaval, Coreal, Frecheirinha, Forquilha,
Graga, Granja, Groairas, Hidrolandia, Ipu, Iraucuba, Martindpole, Massapé, Meruoca, Moraljo,
Mucambo, Pacuja, Pires Ferreira, Reriutaba, Santana do Acarall, Santa Quitéria, Senador Sa,
Sobral, Uruoca e Varjota. Polo 3 (Populacdo — 922.927) - Sertdo Central: Boa Viagem,
Banabuit, Canindé, Caridade, Choro, Ibaretama, Itatira, Madalena, Milhd, Paramoti, Pedra
Branca, Quixad4, Quixeramobim, Senador Pompeu e Solonépole. Centro Leste: Alto Santo,
Ereré, Ibicuitinga, Iracema, Jaguaretama, Jaguaribara, Jaguaribe, Jaguaruana, Limoeiro do Norte,
Morada Nova, Palhano, Pereiro, Potiretama, Quixeré, Russas, Sao Jodo do Jaguaribe e Tabuleiro
do Norte. Pélo 4 (Populacdo — 1.089.533) - Centro Sul: Acopiara, Aiuaba, Arneirdz, Carius,
Catarina, Deputado Irapuan Pinheiro, lguatu, Jucds, Mombaca, Parambu, Piquet Carneiro,
Quixel6, Saboeiro e Taua. Cariri Leste: Abaiara, Aurora, Baixio, Barro, Brgo Santo, Cedro,
[co, Ipaumirim, Jati, Lavras da Mangabeira, Mauriti, Milagres, Orés, Penaforte, Porteiras e
Umari. Cariri Central: Altaneira, Antonina do Norte, Araripe, Assaré, Barbalha, Campos Sales,
Caririagu, Crato, Farias Brito, Granjeiro, Jardim, Juazeiro do Norte, Misséo Velha, Nova Olinda,
Potengi, Salitre, Santana do Cariri, Tarrafas e Varzea Alegre. A Plenaria da Bipartite
parabenizou a SESA pela proposta, e aprovou 0 novo desenho do Projeto de Estruturagcdo do
Sistema Estadual de Urgéncia e Emergéncia do Estado do Ceara. Alguns gestores expressaram
preocupacdo em relacdo a caréncia de profissionais para 0 Suporte Avancado, e as necessidades
referentes a logistica e apoio para a garantia do efetivo funcionamento dos SAMU. Dr. Arruda
informou que o Estado ja estava resolvendo essas pendéncias comecando pela convocacdo de
meédi cos concursados, com residéncia em Urgéncia e Emergéncia. Dr. Carlos Hilton, de Sobral,
entende que deve haver um fortalecimento na politica de educacdo com vistas a reducdo da
incidéncia de acidentes. Item 1.3. Credenciamento do Hospital do Coracdo do Cariri e do
Hospital e Maternidade S&o Vicente de Paulo, de Barbalha, como Hospital -Dia, junto ao
SUS. Dra. Vera colocou os pleitos, do Hospital do Coracdo do Cariri e do Hospital e
Maternidade Sao Vicente de Paulo, para a realizacdo de procedimentos cirlrgicos, diagndsticos
ou terapéuticos, em ambos e também atendimentos em geriatria, no Ultimo, em regime de
Hospital-Dia. Considerando as informacdes e os pareceres constantes dos processos, a CIB/CE
aprovou os credenciamentos dos hospitais de Barbalha, em aprego. Item 1.4. Credenciamento
do CAPS I, do municipio de Pentecoste — A Bipartite aprovou o pleito do municipio de
Pentecoste, referente ao credenciamento do CAPS | daguele municipio, considerando o parecer
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favoravel da Coordenacdo Estadual de Salde Mental. Item 1.5. Projeto Olhar Brasil. A
Plenéria da Bipartite aprovou o Projeto Olhar Brasil dos municipios de Alto Santo, Cedro,
Granjeiro, Horizonte, Ipaporanga, Iracema, Itapajé, Jaguaribe, Jati, Jucas, Orods, Pedra Branca,
Pereiro e Quixeré, em virtude do parecer favorével da area técnica da SESA. Prosseguiu com a
colocacdo dos itens extra-pauta que seguiram a sequéncia dos demais. Item 1.6. Habilitacdo da
Fundacéo Otilia Correia Saraiva — Hospital Maternidade Santo Antonio para realizacdo de
Cirurgia Vascular da Alta Complexidade — O assunto suscitou dividas sobre o seu
encaminhamento e por isso foi retirado de pauta para adicdo de maiores esclarecimentos. Item
1.7. Pagamentos Administrativos — Dra. Vera colocou os pleitos do municipio de Fortaleza
referente a autorizagdo dos seguintes pagamentos administrativos: eHospital Neurocentro
Sociedade Civil Ltda, no valor de R$ 11.283,05 (onze mil, duzentos e oitenta e trés reais e cinco
centavos), para quitar débito referente a prestacéo de servigo de nutricdo enteral da competéncia
marco de 2008, para 0 qual a unidade ndo estava habilitada. eHospital da Policia Militar do
Ceara, o vaor de R$ 1.355,00 (um mil, trezentos e cinquenta e cinco reais), para quitar debito
referente a procedimentos de OPM realizados em fevereiro de 2008, ndo cobrados ao SUS.
Considerando os pareceres e as informagdes do gestor de Fortaleza e o parecer da Coordenadoria
de Regulagdo, Auditoria Controle e Avaliagao da SESA, contidas nos processos N° 08533242-9,
e N° 08533244-5, a CIB/CE autorizou os pagamentos administrativos acima propostos, com
recursos provenientes do Fundo Municipal de Salde de Fortaleza. Item 1.8. Proposta do
Calendario_de Reunides da CIB-CE para 2009. Dra. Vera apresentou a proposta do
Calendario de Reunides da Comissdo Intergestores Bipartite para o ano de 2009, elaborado pela
Secretaria Executiva do Colegiado, que foi aprovado pela Plenéria da seguinte forma: 19). vinte e
trés de janeiro; 29) treze de fevereiro; 3% seis de marco; 49 vinte de marco; 59 trés de abril; 69)
vinte e quatro de abril; 73 oito de maio; 8% vinte e dois de maio; 9% cinco de junho; 107
dezenove de junho; 113 dez de julho; 129 trinta e um de julho; 133 quatorze de agosto; 149
vinte e oito de agosto; 159 onze de setembro; 16%) vinte cinco de setembro; 173 nove de
outubro; 189 vinte e trés de outubro; 199 seis de novembro; 20%) vinte de novembro; 219 quatro
de dezembro e 228 dezoito de dezembro. Item 1.9. Estratégia da Saude da Familia: A
Bipartite aprovou os pleitos na &rea de Salde Bucal: Qualificagdo de uma Equipe de Salde
Bucal na modalidade |, do municipio de Canindé; e Mudanca de modalidade de | para |l de uma
Equipe de Saide Bucal do municipio de Iracema. Item 1.10. Transferéncia de servidor da
FUNASA — Aprovada a transferéncia do servidor da FUNASA, Valdeci Belarmino Mota, da
Secretaria de Sallde de Fortal eza para a Coordenadoria Regional de Salide de Crateus. Item 1.11.
Plano de Acdo em Vigilancia Sanitéria, para o exercicio de 2008 do municipio de Campos
Sales. Vera colocou o pleito do municipio de Campos Sales referente a adesdo ao Plano de Ac¢édo
em Vigilancia, considerando o parecer favoravel do Nucleo de Vigilancia Sanitéria da SESA. A
CIB/CE aprovou o pedido em aprego. Item 1.12. Apresentacdo dos planos municipais de
adesdo ao Programa Saude na Escola (PSE) — A Plenaria aprovou a Adesdo dos municipios
de Icapui, Potengi, Penaforte, Sdo Jodo do Jaguaribe, Quixeré e Oros, ao Programa Salide na
Escola. Alertou os demais municipios priorizados a encaminharem seus projetos, com as
informagdes do Anexo V da Portaria GM/MS n° 1.861 de 4 de setembro de 2008. Nada mais
havendo a tratar a plenéria, encerrou a reunido tendo eu, Célia Fonseca, lavrado a presente Ata
que va assinada por mim e pelos pelos membros da Comisséo Intergestores Bipartite que
compareceram. Fortaleza, no primeiro dia do més de dezembro do ano de dois mil e oito.
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Aos doze dias do més de dezembro de dois mil e oito, no Auditério do Conselho Estadua de
Saude, na Secretaria de Sauide do Estado do Ceard, realizou-se a décima sexta Reunido Ordinéria
de dois mil e oito da Comisséo Intergestores Bipartite da Sallde do Ceara, com a presenca dos
seguintes membros. Representando a SESA, Francisco Marcelo Sobreira, Secretério Adjunto;
Manoel Dias da Fonseca e Cicera Borges, da Coordenadoria de Promocéo e Protecdo a Salde;
Machado e a representante da CORAC, Regina Célia Alencar Ribeiro, técnica do Nucleo de
Auditoria. Representando os Municipios, os Secretarios Municipais de Saude: José Policarpo
de Araljo Barbosa, de Umirim, Presidente do COSSEMS; Willames Freire Bezerra, de Aurora,
Carlos Hilton Albuquerque Soares, de Sobral; Manoel Lopes Martins, de Pentecoste; Josete
Malheiro Tavares, de Guaiuba; Valéria Maria Viana Lima, e o Coordenador de Politicas de
Saude da SMS de Fortaleza, Alexandre Mont’ Alverne. Como convidados, compareceram outros
Secretarios Municipais de Salde, Técnicos responsaveis por Coordenadorias e NUcleos da SESA,
Orientadores de Células Regionais de Salde, Técnicos das Secretarias Municipais de Salde e do
COSSEMS e outras pessoas interessadas, com assinatura em lista de presenca. A reunido foi
conduzida pelo Dr. Policarpo, que iniciou os trabalhos apresentando os seguintes Informes: 1°)
NUIAS - Nucleo de Informacdo e Analise em Saude — Resultados da Programacdo de
Semindrios sobre Sistemas de Informacfes em Saude no ano de 2008. Dra. Cicera,
supervisora do Nucleo de Informacdo e Andlise em Sallde da Coordenadoria de Promocgdo e
Protecdo a Sallde da SESA, informou que no ano de 2008 foram realizados 11 seminérios sobre
Sistemas de Informagdes com a participacdo de 339 profissionais e técnicos de 160 municipios e
das Coordenadoria Regionais de Salde do Estado. Acrescentou que 0 objetivo dos seminérios era
de melhorar a qualidade das informacdes em relacdo a cobertura de dados, fidedignidade e
veracidade das informagdes, agilidade e observancia dos fluxos, aém de incentivar o
monitoramento e analise das informagdes nos ambitos municipal, regional e estadual. Disse ainda
gue a SESA mantém uma pégina na I nternet para divulgacéo das informagdes dos dados de salide
dos Sistemas do SUS, no Ceara, e chamou atencdo dos gestores para o efetivo registro das
ocorréncias com vistas a garantia a real situacéo das informagoes. 2°) Portaria SAS N°. 708, de
1° de dezembro de 2008, atualiza os atributos dos procedimentos, da Tabela de Procedimentos,
Medicamentos, Orteses e Préteses e Materiais Especiais (OPM) SUS, conforme anexo. A tabela
completa dos procedimentos com as adequacoes realizadas para a competéncia novembro/2008
estara disponivel no Sistema de Gerenciamento da Tabela de Procedimentos, Medicamentos e
OPM do SUS — SIGTAP, no endereco eletrénico http://sigtap.datasus.gov.br. 3°) Portaria GM
N°. 2.905, de 1° de dezembro de 2008, que suspende a transferéncia de incentivos financeiros
referentes ao nimero de equipes de Salde da Familia, de equipes de Salde Bucal e de Agentes
Comunitarios de Salide nos Municipios com irregularidades no cadastro de profissionais no
SCNES. 4°) Portaria GM N°. 2.920, de 2 de dezembro _de 2008, que estabelece recursos
financeiros para Municipios com equipes de Sallde da Familia que atuem em areas priorizadas
para 0 Programa Nacional de Seguranca Publica com Cidadania. No Ceara, foi priorizado o
municipio de Fortaleza, com duas ESF da localidade do Grande Bom Jardim. 5°) Portaria GM
N° 2.922, de 2 de dezembro de 2008, que estabelece diretrizes para o fortalecimento e
implementagdo do componente de "organizacdo de redes loco-regionais de atencdo integral as
urgéncias' da Politica Nacional de Atencdo as Urgéncias. 6°) Portaria GM N°. 2.931, de 4 de
dezembro de 2008, que atera a Portaria N°. 1.861/GM, de 4 de setembro de 2008, que
estabelece recursos financeiros pela adesdo ao Programa Salde na Escola — PSE e credencia
Municipios para o recebimento desses recursos. 7°) Portaria GM N° 2.970, de 8 de dezembro
de 2008, que Institui diretrizes técnicas e financeiras de fomento a regionalizacdo da Rede
Nacional SAMU 192. 8°) Portaria GM N° 2.971, de 8 de dezembro de 2008, que Institui o
veiculo motocicleta — motolancia como integrante da frota de intervencdo do Servico de
Atendimento Mével de Urgéncia em toda a Rede SAMU 192 e define critérios técnicos para sua
utilizacdo. 9°) Portaria GM N° 2.972, de 9 de dezembro de 2008, que orienta a continuidade do
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Programa de Quadlificacio da Atencdo Hospitalar de Urgéncia no Sistema Unico de Salide -
Programa QualiSUS, priorizando a organizagdo e a qualificacéo de redes loco-regionais de
atencdo integral as urgéncias. 10°) Portaria GM N° 2.978, de 9 de dezembro de 2008, que
Autoriza repasse do Fundo Nacional de Salde para os Fundos Estaduais e Municipais de Salde,
a titulo de incentivo, ao Uso da Epidemiologia nos Servicos de Salde, para os trabalhos que
foram premiados na 8% Mostra Nacional de Experiéncias Bem-Sucedidas em Epidemiologia,
Prevencéo e Controle de Doengas — EXPOEPI. 11°) Portaria GM N° 2.980, de 9 de dezembro
de 2008, que Autoriza repasses financeiros do Fundo Nacional de Salde para os Fundos
Municipais de Salde, referentes ao incentivo para o fortalecimento da Gestdo em Vigilancia em
Salde nos Municipios do Sistema Nacional de Vigilancia em Saldde. 12°) Portaria GM N°
2.981, de 9 de dezembro de 2008, que Autoriza repasse financeiro do Fundo Naciona de Salde
aos Fundos Estaduais e Municipais de Salide para incentivo a implementacdo e ao fortal ecimento
das acdes especificas da Politica Nacional de Promocdo da Salide, com énfase na integracéo das
acoes de Vigilancia, Promocgdo e Prevencdo de Doencas e Agravos Nao-Transmissiveis com a
Estratégia de Salde da Familia no ano de 2008. 12°) Monitoramento da gqualidade dos
medicamentos adquiridos para 0os municipios. A Técnica da COASFI, esclareceu que fora
convidada para pelo COSSEMS para prestar esclarecimentos sobre reclamagbes de alguns
municipios quanto a qualidade dos medicamentos adquiridos pela SESA. Informou que o A
ANVISA ingtituiu o PROVEME - Programa Nacional de Verificagdo da Qualidade de
Medicamentos com 0 objetivo de monitorar a qualidade dos medicamentos consumidos pela
populacéo, sgjam os da Rede do SUS, aqueles com suspeita de desvio da qualidade, os com
laudos insatisfatérios e os mais consumidos no mercado. Disse que as amostras sdo coletadas em
almoxarifados de Prefeituras, de Orgdos Estaduais, e outros indicados pelo Ministério da Salide;
em distribuidoras e importadoras autorizadas pelos fabricantes, e de Portos e Aeroportos no
caso de produtos importados. Os critérios para a selecdo da lista de medicamentos seriam, 0s
medicamentos da Rede SUS, distribuidos pelo Ministério da Salde; os medicamentos notificados
por suspeita de desvio da qualidade e os dados epidemiol 6gicos sobre o perfil de morbidade e
mortalidade das principais causas de doencas no Brasil. Falou da qualidade de armazenamento
dos medicamentos nos almoxarifados do SUS, informou que o Programa estava parado por falta
de recursos financeiros nos laboratorios mas que em julho havia retomado as atividades. Disse
gue de 2004 a 2006 foram analisadas 131 (cento e trinta e uma) amostras, com 2 (dois) laudos
insatisfatorios e que em 2008, 56 (cinquenta e seis) amostras foram selecionadas das quais 15
(quinze) tiveram laudos satisfatérios e 1(um) insatisfatorio. A Plenéria ficou satisfeita com as
infformacdes. Item 1.1 Assisténcia Farmacéutica Basica — Inclusdo e/ou exclusdo de
municipios do processo de Compra Centralizada; Pactuacdo do Elenco de Medicamentos
da PPI1-2009 e Financiamento Tripartite. O assunto foi conduzido pela Dra. Emilia, técnica da
COASF que iniciou a apresentacéo dos slides com a informagdo de que, da consulta feita aos
municipios sobre o interesse ou ndo de permanecer com a modalidade da Compra Centralizada,
apenas 0 municipio de Juazeiro do Norte formalizara decisdo de voltar a aderir a essa
modalidade de gestdo dos medicamentos da Atencdo Basica. Em seguida mostrou os valores
propostos para o financiamento tripartite, como segue: Governo Federal, R$ 4,10 (quatro reais e
dez centavos), Governo Estadual, R$ 1,50 (um real e cinglienta e cinco centavos), acrescido do
valor per capita de R$ 0,30 (trinta centavos) para aquisicdo de lancetas e fitas reagentes para
exames de glicemia capilar, e Governo Municipal, R$ 1,50 (um real e cinqlenta centavos),
acrescido do valor de R$ 0,30 (trinta centavos), per capita, para aquisicdo de seringas e agulhas
para aplicacdo de insulina. Prosseguiu, apresentando o elenco de medicamentos da PPl 2009,
esclarecendo que a lista do ano de 2008 sofrera alteracdo com acréscimo de itens importantes,
supressdo dos que ndo constavam da RENAME e substituicdo com apresentacdes diferentes,
dentre os quais o “maleato de enalapril de 0,5 mg (comp)”, pelo “maleato de enalapril de 20 mg
(comp)” e propbs que o elenco aprovado tivesse vigéncia de dois anos. Na discussdo, Dr. Alex,
de Fortaleza defendeu a permanéncia do “maleato de enalapril de 0,5 mg (comp)”, justificando a
necessidade de administracdo na pediatria, bem como, a do “maleato de enalapril de 20 mg
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(comp)” para adultos. A Plenaria da Bipartite acatou o argumento do gestor de Fortaleza quanto
a manutencdo do medicamento, nas duas formas de apresentagdo e aprovou: 1°) A proposta do
financiamento da Assisténcia Farmacéutica Basica referente ao exercicio de 2009, nos valores
per capita de responsabilidade das trés esferas de governo: Governo Federal, R$ 4,10 (quatro
reais e dez centavos), Governo Estadual, R$ 1,50 (um real e cinqlienta e cinco centavos),
acrescido do valor de R$ 0,30 (trinta centavos) para aguisi¢cdo de lancetas e fitas reagentes para
exames de glicemia capilar, e Governo Municipal, R$ 1,50 (um real e cinqlienta centavos),
acrescido do valor de R$ 0,30 (trinta centavos) para aquisicdo de seringas e agulhas para
aplicacdo de insulina. 2°) O Elenco de Medicamentos da Assisténcia Farmacéutica Béasica
referente & Programacdo de 2009, com vigéncia estendida para o exercicio de 2010. Sobre a
adesdo a Compra Centralizada, informou que apenas os municipios de Deputado lIrapuan
Pinheiro, Fortaleza e Sobral permanecem fora dessa modalidade. Emilia informou ainda sobre
ainadimpléncia em relacdo a contrapartida, cuja lista entregou ao Presidente do COSSEMS, que
citou os nomes dos municipios em débito por Regional. Alex questionou e exigéncia da SESA
guanto a prestacdo de contas da SMS de Fortaleza, expondo as dificuldades operacionais do
municipio em comprovar a despesa através da movimentacdo bancaria e propbs que a CIB
decidisse sobre as seguintes alternativas para as formas de comprovacéo da despesa: Nota de
Empenho ou Nota Fiscal, ou outras, mas eliminando a exigéncia do extrato bancario e
reivindicou também que a SESA entregasse os medicamentos de pelo menos um trimestre, retido
na COASF, sob o argumento de que a populacdo estd sendo prejudicada pela falta de
medicamentos. Emilia propds levar a discusso a Camara Técnica da Assisténcia Farmacéutica,
com vistas ao estudo e proposi¢ao de outros instrumentos de prestacéo de contas e da decisdo de
entrega dos medicamentos da SM S de Fortaleza, correspondentes ao lote de um trimestre. Houve
uma resisténcia a essa medida mas o Dr. Marcelo Sobreira convenceu a plenaria de que o
assunto fosse levado a Camara Técnica da Assisténcia Farmacéutica que fora instituida para
subsidiar tecnicamente a CIB/CE em suas decisdes. A Plenaria da Bipartite acatou a proposta e
agendou a reunido da Camara Técnica para as nove horas do dia 18 de dezembro de 2008, na
sede da COASF. Item 1.2. Politica Nacional de Atencdo as Urgéncias — Unidades de Pronto
Atendimento (UPA) selecionadas para financiamento/2008 .Dr. Marcelo Sobreira apresentou
0 assunto referente a implantagdo das Unidades de Pronto Atendimento no Brasil, dizendo que
falaria sobre o que ouvira em Brasilia quanto aimplantagdo dessas unidades. Falou da finalidade
e da classificac8o das UPA, colocando para a Plenéria a proposta da SESA paraa implantagao,
em 2009 das seguintes: UPA 1: Cascavel; UPA 11: Sobral e Maracanau; UPA 111: Caucaia e
Juazeiro do Norte. Dr. Alex questionou a ndo inclusdo de Fortaleza, alegando a necessidade de
apoio dessas unidades a rede hospitalar da Capital. Dr. Marcelo argumentou que as UPA dos
municipios escolhidos sé0 de grande importancia para 0 acesso das populacfes da Regido
Metropolitana e de municipios com SAMU em funcionamento e disse que Fortaleza poderiaficar
para 0 segundo momento. A CIB/CE aprovou a proposta de implantacéo das Unidades de Pronto
Atendimento no municipios acima destacados. Item 1.3. Apreciacdo da solicitacdo de
cadastramento de Servico de Atencdo em Oftalmologia. Considerando o parecer favoravel da
area de Saude Ocular da SESA, a Plenaria da Bipartite aprovou o pedido de cadastramento da
FUNCIPE - Fundagdo de Ciéncia e Pesquisa Maria lone XEREZ Vasconcelos,
estabelecimento de salide de natureza filantrépica, localizado no municipio de Maracanall, como
Unidade de Atencdo Especializada em Oftalmologia integrante da Rede de Atencdo em
Oftalmologia do Cear4, para realizar procedimentos de oftalmologia de Média Complexidade.
Item 1.4. Credenciamento de Laboratdrio Regional de Prétese Dentaria — LRPD. Com base
no parecer favoravel do Nucleo de Salde Bucal, a CIB/CE aprovou o Credenciamento do
Laboratdrio Regional de Protese Dentaria - LRPD do municipio de Alto Santo, que funciona
no CEO tipo | daguela localidade. Item 1.5. Estratégia da Saude da Familia - Em vista dos
pareceres favoravels da Atencdo Priméria, a Plenaria da Bipartite aprovou os seguintes pedidos:
Mudancas de Modalidade de Equipes de Saude Bucal: a) da modalidade | para modalidade I1,
de 4 (quatro) Equipes de Salde Bucal do municipio de Cedro, e de 5 (cinco) Equipes do de
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Salde Bucal municipio de Icd. b) da modalidade Il para modalidade 1, de 1(uma) Equipe do
municipio de Itaitinga. Qualificacdo de Equipe de Saude Bucal: 02 (duas) Equipes de
Modalidade | para 0 Municipio de Caucaia e 1 (uma) equipe de modalidade | para 0 municipio
de Irauguba. Assuntos Extra-pauta: 1tem 1.6. Credenciamento do CAPS de Cruz. Tendo em
vista o parecer favoravel do Coordenador de Salide Mental da Secretaria de Salide do Estado do
Ceara, a CIB/CE aprovou a mudanca de modalidade do Centro de Atencéo Psicossocial — CAPS
I para CAPS Il do municipio de Cruz. Item 1.7. Pagamento Administrativo Aprovado o
pagamento administrativo do Municipio de Fortaleza para o Centro Regional Integrado de
Oncologia, de Autorizactes de Procedimentos de Ambulatoriais de Alta Complexidade/Custo —
APAC dacompeténciade janeiro de 2008, no valor de R$ 135.542,35 (cento e trinta e cinco mil,
guinhentos e quarenta e dois reais e trinta e cinco centavos), glosadas por problema na versao do
Sistema de Informacdes Ambulatoriais do SUS. Item 1.8. Decisdo sobre a distribuicdo dos
recursos da Portaria GM/MS n° 2.153, de 9 de outubro de 2008, que estabelece recursos
financeiros no montante de R$ 22.642.418,24 (vinte e dois milhdes, seiscentos e quarenta e dois
mil, quatrocentos e dezoito reais e vinte e quatro centavos), a serem incorporados ao Teto
Financeiro anual de Média e Alta Complexidade do Estado do Ceard Dr. Marcelo Sobreira
informou que SESA e 0 COSSEMS ndo haviam chegado a um acordo sobre a aocagéo dos
recursos acima, e por isso fora marcada reunido para a segunda feira seguinte, dia 15 de
dezembro de 2008, no gabinete do Secretério Estadual, e propds que o assunto fosse aprovado
por ad-referendum da Comissdo Intergestores Bipartite, considerando ndo haver mais tempo para
outra assembléia desse Colegiado ainda neste exercicio. Nada mais havendo a tratar o
coordenador da assembléia, encerrou a reunido tendo eu, Célia Fonseca, lavrado a presente Ata
gue va assinada por mim e pelos pelos membros da Comissdo Intergestores Bipartite que
compareceram. Fortaleza, doze de dezembro do ano de dois mil e oito.
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