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COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE
ATA DA 7* REUNIAO DO ANO 2019
Aos dezenove do més de julho do ano de dois mil e dezenove, no Auditério Waldir Arcoverde,
da Secretaria de Satude do Estado do Ceara, em Fortaleza, realizou-se a sétima Reuniio Ordinaria
do ano de dois mil e dezenove da Comissdo Intergestores Bipartite do Sistema Unico Satde do
Ceara, com a presenga dos seguintes membros: Representado o Componente Estadual: Jodo
Marcos, Secretario Executivo de Planejamento e Gestdo Interna da Saude; Lisiane Cysne de
Medeiros Vasconcelos e Rego, Secretaria Executiva de Politicas sobre Drogas da Secretaria da
Satde; Magda Moura de Almeida, Coordenadora de Politicas e Atengdo a Saude; Ricristhi
Gongalves de Aguiar Gomes, Supervisora do Nucleo de Controle de Vetores(tNUVET): Vera
Maria Camara Coélho, Assessora Técnica da Secretaria Executiva SESA e Secretaria Executiva
da CIB. Representando o Componente Municipal: Rilson Sousa de Andrade, Vice Presidente do
COSEMS, Secretario de Satde de Quixeld; Alessandra Pimentel de Sousa, Coodenadora de
Regulac¢do, Controle, Avaliagdo e Auditoria da SMS Fortaleza; Gerardo Cristino Filho,
Secretario de Satide de Sobral; Fernando Wilson Fernandes Silva, Secretarios da Saude de
Camocim; e Evaldo Eufrasio Vasconcelos, Secretario de Saude de Cruz e Sharliane Monteiro da
Rocha, Secretaria de Saude de Pindoretama. Presentes, outros Secretarios Municipais de Satde e
profissionais das Secretarias Municipais de Satde, Coordenadores Regionais e técnicos das
Coordenadorias e Nicleos da SESA e assessores e apoiadores do COSEMS e demais pessoas
interessadas com registro em listas de presenga de convidados. Vera Coelho iniciou a reuniio
informando que a mesma seria presidida pela Dra Lisiane Cysne de Medeiros Vasconcelos e
Rego, Secretaria Executiva de Politicas sobre Drogas da Secretaria da Saude que em seguida
cumprimentou os presentes. E o Rilson Sousa de Andrade, Vice Presidente do COSEMS.
Secretario de Satide de Quixeld iria conduzir as discussdes na representagio dos gestores
municipais. Rilson saudou os participantes e justificou a auséncia da Dra Sayonara, em razio de
compromissos inadidveis em seu municipio, e fez comentarios sobre a reuniio ampliada do
COSEMS ocorrida hoje pela manhd, que contou com uma grande participagdo de gestores e
técnicos dos municipios. Francisco José Calvacante Melo, Secretario de Satde de [tapitina
corroborou com a fala do Rilson e destacou que na reunido ampliada foram discutidos os
assuntos que serdo discutidos nesta reunido. Angelo Luis Leite, Secretario de Santa Quitéria
solicitou espaco para informar a Dire¢do da SESA que o Presidente Nacional do Conselho das
Secretarias Municipais de Saiide - CONASEMS, recém eleito, é o cearense Dr. Willames Freire,
Secretario de Satde de Pacatuba. E reclamou que a Dire¢io da SESA nio enviou nenhuma
delegacdo do Estado do Ceara para presenciar um momento de tanta importancia para a Saude
Publica do Brasil e do Ceara, bem como para ouvir o pronunciamento do Ministro da Satde que
enquanto Ministro reconhece que as agdes de saude sio desempenhadas nos municipios, e
lamentou que a SESA ndo tem reconhecido que a produgio ¢ realizada nos municipios. Vera se
pronunciou sobre a fala do Angelo, pra dizer que todos que formam o corpo técnico da SESA,
ficaram contentes e vaidosos por ter um cearense como Presidente do CONASEMS ¢ também
porque ele tem uma reconhecida militincia no Estado como secretario municipal, como
presidente do COSEMS/CE e como parceiro nos processos de discussdo e afirmou que esse
sentimento ¢ de toda comunidade da saide publica do Ceara. Informou que foi feita uma
recepedo para ele na Secretdria Executiva da CIB, porém entende ser necessario um momento
com Dr. Cabeto para discussdo das demandas do Ceara, fortalecendo a parceria
Estado/Municipios, concluindo sua fala disse acreditar ndo ter havido nada intencional e talvez
por incompatibilidade de agenda ou falta de informacdo sobre a ocorréncia da elei¢do no evento
voltado para os secretarios municipais, ndo havendo portanto a participagdo da SESA e se
comprometeu de levar o assunto ao Dr. Cabeto. Angelo colocou que a agenda do Estado tem
que respeitar a da CIB, pois hoje estd havendo concomitantemente, um evento no Cariri sobre
monitoramento. APRESENTACOES E DISCUSSOES: Item 1.1. Inquérito de prevaléncia
para certificacdo da eliminacio do tracoma como problema de saiude piblica no Brasil.
Ricristhi Gongalves, Supervisora do NUVET /COVIG iniciou colocando que o Inquérito de
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base domiciliar sera feito no Estado para verificar a prevaléncia do Tracoma no Brasil, que inclui
alguns municipios cearenses que foram selecionados com base em critério epidemioldgico, e que
tem o intuito de saber se o Ceara sera certificado ou nio quanto a eliminagdo do Tracoma como
problema de satide publica. Ressaltou que o Tracoma ¢ uma doenga transmissivel causada pela
bactéria intracelular Chlamydia trachomatis, sorotipos A, B, Ba e C ainda prevalente no pais, que
pode se tornar uma doenga inflamatdria ocular cronica, que em decorréncia de infeccdes
repetidas, produz cicatrizes na conjuntiva palpebral, podendo levar a formagdo de entropio
(palpebra com a margem virada para dentro do olho) e triquiase (cilios invertidos tocando o
olho). As lesdes resultantes deste atrito podem levar a alteragdes na cornea, causando cegueira,
se tornando portanto na principal causa da cegueira por doenga transmissivel. O Tracoma
continua a ser a principal causa de cegueira de origem infecciosa no mundo (BRASIL, 2014).
responsavel por prejuizos visuais em 1,9 milhdes de pessoas, das quais 450 mil apresentam
cegueira irreversivel. Estima-se que 190 milhdes de pessoas vivem em areas endémicas com
risco de cegueira por Tracoma. A doenca é um problema de saude publica em muitos paises
pobres ¢ em dreas desassistidas de 42 paises da Africa, Asia, América Central e do Sul e Oriente
Médio (Bourne et al., 2013; WHO, 2016: WHO, 2017). A OMS estabeleceu que até 2020 o
Brasil devera eliminar o Tracoma e a nossa meta ¢ a ocorréncia de menos de 2 casos por mil
habitantes; a meta da prevaléncia do Tracoma inflamatério folicular em criangas de | a 9 anos ¢
de menos de 5% nos distritos endémicos. Em seguida apresentou a relagdo dos municipios
cearenses que se enquadram nos critérios da OMS e que participardo do inquérito epidemilogico:
Vigosa, Tiangua, Ubajara, Ibiapina e Sdo Benedito, onde serdo escolhidas seis localidades com
trinta domicilios em cada uma, onde todas as pessoas destes domicilios seram vacinadas. As
equipes dos pesquisadores serdo compostas por trés registradores, trés examinadores, um agente
de saude local e dois supervisores, destacou que com excegdo do agente de satde local os demais
integrantes sdo pessoas externas que deixardo para o municipio toda tecnologia utilizada e a
transmissdo de conhecimento. As equipes serdo capacitadas na metodologia da OMS pela
FIOCRUZ. A agenda para realizagio do inquérito foi estabelecida da seguinte forma: 1°. Vigcosa
do Ceard 1° de agosto - Piloto e 02 a 04/08 trabalho de campo; 2°. Ibiapina de 05 a 09/08
trabalho de campo; 3°. Sao Benedito, de_05 a 09/08 trabalho de campo; 4°. Ubajara del0 a 14/08
trabalho de campo; e 5°. Tiangua de 10 a 14/08 trabalho de campo. O inquérito devera ser feito
em 5 dias e ao final mostrara qual a prevaléncia do Tracoma nas localidades selecionadas € Se 0
pais sera certificado ou ndo quanto a eliminag¢io do Tracoma como problema de saide publica.
Destacou que todas as pessoas residentes nos domicilios das localidades selecionadas, serdo
examinadas e precisardo assinar um termo de consentimento (adultos) e um termo de
assentimento para criangas acima de 7 anos concordando em fazer o exame. A participagdo dos
municipios se fara através da indicagdo dos Agentes de Saude e do transporte para locomogio
das equipes, sendo disponibilizado dois carros por municipio. O municipio de Tiangua ira
disponibilizar um refrigerador para aguardar as amostras bioldgicas e o translado destas amostras
at¢ o Lacen de Fortaleza. Lembrou que o indicador “propor¢do de escolares examinados”
constante no Painel de Indicadores alcangou um excelente desempenho em 2018 e agora com o
inquérito o desejo da SESA sera de contribuir para a elimina¢do do Tracoma no Brasil. Concluiu
informando que dentre alguns dias saira um relatério informando se realmente o pais conseguiu
eliminar essa doenga que ¢ tdo negligenciada e que ainda causa cegueira principalmente na
populagdo menos favorecida. Vera agradeceu a Ricristhi e lembrou que a proposta do inquérito
Jja havia sido discutida na Camara Técnica de Vigilancia em Satde inclusive com os municipios
selecionados ficando evidente que o Estado prestara o apoio as equipes quanto ao transporte ¢ o
municipio fara a identificagdo do Agente de Satde. Rilson perguntou se ja fizeram contato com
os municipios ¢ a Ricristhi respondeu que a drea técnica ja fez os contatos e que houveram
reunides prévias, bem como os contatos com os coordenadores do inquérito nacional que
gostaram de estar participando desse momento. Gladson Rogério Peixoto, Secretario de Saude
de Morrinhos colocou que seu municipio ja realizou a campanha Tracoma 2019 ¢ lancado no
SINAN com 25 casos positivos de criangas menores de 10 anos as quais ja estdo em tratamento.
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DISCUSSOES E PACTUACOES: Item 2.1. Alteracio na Composicio de Membros da
Comissdo Intergestores Bipartite do Ceara — CIB, bancada Estadual. Vera citou a inclusio
da Magda Moura de Almeida, Coordenadora de Politicas e Atengdo a Satde- COPAS como
representante titular da SESA e a exclusdo da Luciene Alice da Silva. Item 2.2. Plano de Acio
para Qualificacdo da Gestio Estratégica e Participativa_ do SUS no Estado do Ceara,
referente aos recursos financeiros disponiveis na Portaria SAS/MS N° 1.975/2018.
(Ouvidoria) Vera informou que esse Plano de Acio foi discutido exaustivamente na Camara
Técnica de Gestdo, Planejamento e Financiamento nas reunides do dias 20 de maio ¢ 1° de julho
do corrente ano, onde a proposta elaborada pela Ouvidoria Estadual em relagdo as prioridades
para distribui¢do de reursos foram apresentada e discuscutida. Em virtude de nio ter havido
consenso, foram indicados os Secretarios de Saude des de Quixelo, Rilson e de Piquet Carneiro,
Valéria, para participarem de reunido de trabalho com a equipe da SESA agendada para o dia 18
de julho, a fim de elaborar uma proposta de consenso para ser apresentada hoje na CIB e
convidou a Marcia, Ouvidora da SESA para fazer a apresentacdo da referida proposta para
pactuagdo. Marcia Monteiro informou que apos longa discussdo, o Grupo acordou a seguinte
Proposta: PLANILHA A: META. Implantar 33 Ouvidorias do SUS: A¢do/Atividade- Realizar
Cursos Bésicos e Oficinas de Implantagdo de Ouvidorias do SUS; Custeio no valor de RS
22.300,00. Acdo/Atividade — Realizar Cursos de Capacitagdo em Sistema Informatizado
OuvidorSUS- Nivel I, Custeio no no valor de R$ 32.700,00; e Acdo/Atividade - Adquirir
equipamentos para as Ouvidorias do SUS que assinarem o Termo de Cooperacao Técnica (com
portaria de nomeagdo do ouvidor), Investimentono valor de R$ 120.000,00. Total PLANILHA
A: R$ 175.000,00. Municipios beneficiados com a implantagdo de Ouvidorias nas SMS:
Abaiara, Aiuaba, Alto Santo, Ararenda, Baixio, Barro, Banabuit, Boa Viagem, Caridade, Carius,
Catarina, Cedro, Chord, Coreau, Ereré, Guaramiranga, Ibaretama, Icd, Ipaumirim, Itatira, Jati,
Lavras da Mangabeira, Massapé, Milagres, Paracuru, Pereiro, Poranga, Potiretama, Quixada,
Santana do Acarau, Sdo Jodo do Jaguaribe, Sdo Luis do Curti e Umari. PLANILHA B: META.
Implementar/Qualificar (estruturar) as equipes técnicas das Ouvidorias do SUS do Estado do
Ceara em 100%, Representando em n° absoluto 242 ouvidorias: Acao/Atividade- Realizar
cursos ¢ Oficinas de Qualificagdo das Ouvidorias da Rede SESA e OuvidorSUS Nivel | para as
ouvidorias municipais, que atendam aos critérios, Custeio no valor de RS 69.000,00;
Acdo/Atividade- Realizar Encontros do Forum Estadual de Ouvidorias do SUS, Custeiono valor
de RS 20.000,00; Acao/Atividade- Apoiar a realizacdo de eventos de articulagdo das ouvidorias
nas Regides de Satde, Custeio no valor de R$ 63.000,00: Acao/Atividade-Apoiar a participa¢io
dos ouvidores da rede SESA em eventos locais, regionais e nacionais, cujas tematicas sejam de
interesse das ouvidorias do SUS, Custeio no valor de R$ 40.000,00; A¢ao/Atividade- Divulgar
as ouvidorias da Rede SESA, Custeiono valor de R$ 30.000,00; Acao/Atividade - Realizar
visitas técnicas as Ouvidorias do SUS Ceara implantadas, Custeio no valor de R$ 23.000,00.
Ouvidorias beneficiadas com as A¢des/Atividades de Custeio para Implementagao/Qualificacgio:
Ouvidoria Geral da SESA, CIDH, LACEN, CSM, IPC, HGF, Hospital de Messejana, HGWA,
HRC, HRN, HRSC,CSDL, CEO Joaquim Téavora, CEO Centro, CEO Rodolfo Teofilo, CEO
Regional de Itapipoca, CEO Regional de Baturité, CEO Regional de Brejo Santo, CEO Regional
de Juazeiro do Norte, CEO Regional de Quixeramobim, CEO Regional Cratets, CEO Regional
de Canindé, HEMOCE, HEMOCE Regional Sobral, HEMOCE Regional Crato, Hemontcleo
Juazeiro do Norte, Hemocentro Regional Iguatu, Hemocentro Regional Quixada, [°
Coordenadoria Regional de Saude, 2* Coordenadoria Regional de Satde, 5* Coordenadoria
Regional de Satide, 6* Coordenadoria Regional de Saude, 7* Coordenadoria Regional de Saude,
8" Coordenadoria Regional de Saude, 11* Coordenadoria Regional de Satide, 13* Coordenadoria
Regional de Saude, 14* Coordenadoria Regional de Saude, 15* Coordenadoria Regional de
Saade, 17* Coordenadoria Regional de Satde, 18* Coordenadoria Regional de Saude, 19°
Coordenadoria Regional de Satde, 20* Coordenadoria Regional de Saude, 21* Coordenadoria
Regional de Sautde, Policlinica de Quixada, Policlinica de aracati, Policlinica de Taua,
Policlinica de Camocim, Policlinica de Sobral, Policlinica de Itapipoca, Policlinica de Baturité,
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Policlinica de Acarau, Policlinica de Russas, Policlinica de Pacajus, Policlinica de Crateus,
Policlinica de Iguatu, Policlinica de Barbalha, policlinica de Caucaia, Policlinica de Limoeiro do
Norte, Policlinica de Tiangua, Policlinica de Ico, Policlinica de Campos Sales, Policlinica de
Brejo Santos, Unidades de Pronto Atendimento, SAMU Ceard; Ac¢do/Atividade- Adquirir
equipamentos para as Ouvidorias do SUS do Ceara implantadas e que nio dispdem de tais
recursos, Investimento no valor de R$180.000,00, Ouvidorias beneficiadas: Ouvidorias
municipais do SUS (28): SMS Acopiara, SMS Araripe, SMS Aratuba, SMS Barreira, SMS
Capistrano, SMS Chorozinho, SMS Croata, SMS Granjeiro, SMS Guaraciaba do Norte, SMS
Ibicuitinga, SMS Ipueiras, SMS Iracema, SMS Itapiuna, SMS Jardim, SMS Jucas, SMS
Mulungu, SMS Oros, SMS Paramoti, SMS Penaforte, SMS Pires Ferreira, SMS Quiteriandpoles,
SMS Quixeld, SMS Russas, SMS Sido Bendito, SMS Senador Sa, SMS tiangua, SMS
Uruburetama, SMS Vigosa do Ceara, Rede de Ouvidorias da SESA (14), Rede de Ouvidorias da
SMS Fortaleza (05); Total da PLANILHA B: R$ 425.000,00. Total Geral do Plano de Acio:
R$ 600.000,00. Ao término da apresentagdo o Rilson lembrou que os municipios contemplados
foram selecionados a partir do resultado apurado através de um questionario feito pelo Estado
em que fazia perguntas basicas, se 0 municipio tinha Ouvidoria, se tinha computador exclusivo,
se tinha interesse em implantar a Ouvidoria. Entdo o municipio seria ou no selecionado a partir
destas respostas e alertou aos Secretarios para ficarem atentos a novas solicitacdes do Estado.
Silvana de Souza, Secretaria de Saiide de Guaramiranga perguntou se os municipios que nio
informaram ainda tem possibilidade de ser beneficiado. A resposta da Mércia foi que ela poderia
participar quando da alocagdo de novos recursos pelo MS, mas para isso se faz necessario que o
Ceara gaste os recursos que tem em caixa, para entdo fazer nova solicitagio. Helmo Nogueira
de Souza, Coordenador da 10° CRES Limoeiro do Norte colocou que os municipios que estdo
nesta situagdo poderiam ser contemplados posteriormente visto que existe grande dificuldade de
contratualizar ouvidores e pode ser que a quantidade que foi colocada no Plano nio seja factivel
¢ dai poderdo ser contemplados novos municipios. Apds as discussdes a CIB/CE aprovou o
Plano de Acdo para Qualificacdo da Gestdo Estratégica e Participativa do SUS no Ceara,
referente _aos recursos federais alocados pela Portaria SAS/MS N° 1.975/2018. Item 2.3.
Redefiniciio da Area de Abrangéncia do Centro de Referéncia em Satde do Trabalhador -
CEREST Regional Fortaleza. Larissa Castro, Gerente do Centro de Referéncia da Satude do
Trabalhador do Municipio de Fortaleza, justificou a solicitacgio da SMS de Fortaleza de
repactuacao da darea de abrangéncia do CEREST Regional Fortaleza, que hoje tem a
responsabilidade de atuagdo em 34 municipios, além de Fortaleza, area muito extensa ¢ com
grande contigente populacional, o que impede a atuagdo efetiva desse servigo. Lembrou que o
esse CEREST funciona desde 2006, e até¢ 2011 assumia a responsabilidade de atender as regides
de saude de Fortaleza, Caucaia, Maracanat, Baturité e Itapipoca, abrangendo 37 municipios e
uma populagdo de mais de 4 milhdes de habitantes. Em 2012 com a implantagio do CEREST
Horizonte, foi feita a transferéncia de responsabilidade das agdes dos municipios de Aquiraz,
Eusébio, Itaitinga para Horizonte, ficando o CEREST Regional Fortaleza com a abrangéncia de
34 municipios. Levando em conta a populagdo de Fortaleza deveria ter dois CERESTS
municipais de acordo com a Portaria GM/MS N° 2.728/2011 que diz que a implantacdo de um
CEREST municipal estar condicionada a uma populagio superior a 500mil habitantes ¢ que o
CEREST de abrangéncia regional podera alterar sua area de abrangéncia mediante prévia
aprovagdo da CIB. A Rede de Atengdo a Saiude do Trabalhador no Ceara conta com um
CEREST Estadual e oito CERESTs Regionais, onde o CEREST Fortaleza tem uma abrangéncia
populacional de 4 milhdes e 220mil habitantes, com uma populag¢do economicamente ativa de 1
milhdo e 824 mil habitantes; e as atribuigdes, dentre as quais, oferecer subsidio técnico para o
SUS nas ag¢des de prevencao, promogdo, diagndstico, tratamento e reabilitagio dos trabalhadores
independente do vinculo empregaticio e do tipo de inser¢do no mercado de trabalho. Encerrou
sua apresentagdo fazendo referéncia a Portaria GM/MS N° 1.823/2012 que trata da politica
nacional de saide do trabalhador e da trabalhadora, como base utilizada para fundamentar a
solicitagdo feita pela SMS de Fortaleza de que o CEREST Fortaleza tenha atuagdo apenas para
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as pessoas residentes no municipio, ficando responsavel pelo atendimento de 2 milhdes e 643mil
habitantes ¢ com uma populagdo economicamente ativa de 1 milhdo e 223mil pessoas, sendo
referéncia para uma rede composta por 181 estabelecimentos municipais de satde ¢ mais os
servigos contratualizados, diversas atividades produtivas com trabalhadores formais ¢ informais,
publicas e privados. Vera colocou que essa solicitagdo induz a uma revisdo da Rede de Saude
do Trabalhador no Estado uma vez que o CEREST Regional de Fortaleza passa a atuar como
municipal, ficando 33 municipios sem cobertura desse servigo, mas reconheceu as dificuldades
operacionais deste servico em decorréncia do grande numero de trabalhadores formais e
informais a serem atendidos. Destacou que serd necessario discutir como se dard essa
modelagem em fungdo das normas que fazem restri¢do de que sera preciso ter uma populagio
acima de 500 mil habitantes para implantagdo de um CEREST e em muitas regides de saide o
contingente populacional é bem menor, o que s6 sera superado com a agregacio de regides para
implantag¢do de novos servigos. Lembrou em seguida que a Camara Técnica de Vigilancia em
Saude ndo discordou da solicitagio da SMS Fortaleza, mas apontou a necessidade da
COVIG/SESA refazer o desenho da Rede para posterior discussdo na CIB. Alessandra explicou
que os municipios ndo ficardo sem assisténcia porque as vigilancias em saade desses municipios
tem atribui¢do de desenvolver agdes de vigilancia em satde do trabalhador e disse que a
solicitagdo de Fortaleza se deu em fung@o da area de abrangéncia e da populagio a ser atendida,
tornando inviavel o atendimento, ressaltou ainda que a legislagdo permite fazer a solicitacio para
atender sua propria populagdo, essas foram as razdes que fundamentaram esta demanda.
Roberta de Paula Oliveira, Supervisora do Nucleo de Vigilancia Ambiental ¢ Saude do
Trabalhador - COVIG disse que a demanda da SMS de Fortaleza € legitima e solicitou um prazo
para realizagdo do redesenho da Rede, tendo em vista a fragilidade das politicas de satde do
trabalhador e a ndo sinalizagdo do MS para investimento nesta drea, sendo pouco provavel a
implantag¢do de novos CERESTSs, de modo que tentardo fazer novo desenho com participagao do
COSEMS, COVIG e os demais setores da SESA, CEREST Regionais e participantes da Camara
Técnica, ampliando o processo de discussdo e de identificagio das possiveis formas de
atendimento, objetivando ndo deixar vazios assistenciais. Finalizou informando que este trabalho
sera realizado no prazo de 120 dias. Larissa Castro colocou que Fortaleza recebe 30mil reais
mensal desde 2006 como os demais CERESTs do Brasil, independente da populacio a ser
atendida. Francisco José (Franzé) disse se sentir solidario com a situa¢io de Fortaleza, mas se
preocupa em deixar desvinculados da Rede 33 municipios € sem a clareza da defini¢do de onde
os trablhadores serdo atendidos. E propde a redugdo do prazo de 120 para 60 dias para ser
discutido e viabilizado outra vinculagdo para esses municipios, seja para o CEREST Estadual ou
outra alternativa de modo que se possa encontrar alguma forma de vinculagio para esses
municipios e apds esse periodo é que seja feito a desvinculagdo desses municipios do CEREST
Fortaleza. Rilson colocou que o correto seria falar dos 120 dias e ja dizer o que ira acontecer
apos os 120 dias, entdo a proposta ¢ de que em 2 meses o Estado faga uma proposta definindo o
que seria feito apos esse periodo. Alessandra se colocou dizendo que Fortaleza tem respaldo
legal para fazer essa solicitagdo e ndo pode deixar que Fortaleza seja penalizada por uma decisdo
que ndo partiu dela e que ndo € sua fungdo definir onde os trabalhadores desses municipios serdo
atendidos, e que esse pleito foi aprovado em reunido da Camara Técnica de Vigilancia em Saude
que contou com a participagdo de representantes do COSEMS que ndo se colocaram contra e
que legalmente falando sdo duas decisdes diferentes. Roberta retornou informando que antes da
reunido falou com a Gisela da Saude do Trabalhador que fez contato com a Equipe do Ministério
da Salde o qual se mostrou favoravel a demanda de Fortaleza, mas que a mesma so seria
efetivada apds apresentagdo do redesenho da Rede pelo Estado. Apds as discussdes e com base
nas informagdes da Roberta a CIB/CE decidiu acatar a mudanca do perfil do CEREST Fortaleza
de Regional para Municipal, e estabeleceu o prazo de 60dias a partir desta data para a COVIG
apresentar o Plano de Revisdo Rede de Aten¢do a Satde do Trabalhador no Ceara para
apreciacdo desta Comissdo. Item 2.4. Programa Estadual de Atencdio as Pessoas Vivendo
com HIV/Aids. Vera comunicou a retirada deste ponto, pelo fato de ter ficado pendente a
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elaboragdo do componente de organizagdo dos servigos, que devera ser elaborado em conjunto
COPAS e COVIG. Item 2.5. Homologacio da Resolucio N° 23/2018 da CIR de Juazeiro do
Norte/CE, que trata da reclassificacio do Centro de Oncologia do Cariri - Hospital
Maternidade Sao Vicente de Paulo, como Unidade de Alta Complexidade em Oncologia —
UNACON _com_Servico de Hematologia, Radioterapia, Quimioterapia e Cirurgia
Oncolégica, unidade de saide localizada no municipio de Barbalha. Com base no parecer
favoravel emitido pela COPAS/SESA a CIB/CE homologou a Resolu¢do N° 23/2018 da CIR de
Juazeiro do Norte/CE, que trata da reclassificagio do Centro de Oncologia do Cariri - Hospital
Maternidade Sdo Vicente de Paulo, CNES 2564211, como Unidade de Alta Complexidade em
Oncologia — UNACON com Servigo de Hematologia, Radioterapia, Quimioterapia e Cirurgia
Oncologica, unidade de saude localizada no municipio de Barbalha/CE. EXTRA PAUTA -
Item 2.6. Homologacio da Resolucdo N° 004/2019 da CIR Cascavel, que trata da alteracio
do Plano de Acdo Regional 2013-2016 da Rede de Cuidados & Pessoa com Deficiéncia da 1°
Regido de Saude de Fortaleza com a insercio da Regiio de Saude de Cascavel, no que se
refere 2 mudanca da classificacdo do Centro de Reabilitacio — CER tipo III para CER tipo
II, com especialidade em reabilitacio Auditiva_e Fisica com abrangéncia para toda a
Regifio de Saude de Cascavel; e sua Habilitacio. Com base no parecer favoravel emitido pela
COPAS/SESA a CIB/CE homologou a Resolugdo N° 004/2019 da CIR Cascavel, que trata da
altera¢do do Plano de A¢do Regional 2013-2016 da Rede de Cuidados a Pessoa com Deficiéncia
da 1* Regido de Satde de Fortaleza e da Regido de Saude de Cascavel, no que se refere a
mudanga da classificagdo do Centro de Reabilitagio — CER tipo III para CER tipo II, nas
especialidades em reabilitagdo Auditiva e Fisica e abrangéncia para toda a Regido de Saude de
Cascavel; e da habilitagdo do Ponto de Atengio Centro de Reabilitagdo — CER tipo II, nas
especialidades em reabilitagdo auditiva e fisica localizado em Cascavel, com abrangéncia para
toda Regifo de Satde de Cascavel. Item 2.7. Aprovacio da reclassificacio do Servico de
Verificacio de Obitos - SVO de Barbalha, no Estado do Ceard, junto 2 Rede Nacional de
Servicos de Verificacio de Obitos e Esclarecimento da Causa Mortis, com classificacio de
Porte 1, e habilitacio do mesmo para o recebimento do Fator de Incentivo, instituido pelas
Portarias de Consolidacio de N° 5 e 6, datadas de 28/09/2017. Vera ressaltou que este
Servigo foi implantado por iniciativa da Faculdade Federal de Medicina de Barbalha que teve
impacto positivo no SUS e posteriormente foi absorvido pela Secretaria Municipal de Barbalha
que alegou nao ter condigdes de assumir o custo operacional do servigo classificado como porte
I, sem ter financiamento complementar, dai houve uma ampla discussdo na mesa de negociagao
do Cariri, que resultou na elaboragdo de uma justificativa para a CIB alterando o porte do servigo
que implica no aumento do valor do custeio federal mensal, resolvendo um grande problema da
restricdo do acesso das demandas dos municipios da Regido. A CIB/CE com base no parecer
favoravel da Equpe da COVIG/SESA aprovou a reclassificacio do Servico de Verificacdo de
Obitos - SVO do municipio de Barbalha, junto a Rede Nacional de Servi¢os de Verificacio de
Obitos e Esclarecimento da Causa Mortis, de Porte I para Porte II. Item 2.8. Homologacio da
Resolucdo N° 09/2019 da CIR Fortaleza, que trata da aprovacio da habilitacio de mais 08
(oito) leitos de UTI Pedidtrica Tipo II no Hospital Infantil Albert Sabin — HIAS, do
municipio de Fortaleza. A CIB/CE com base no parecer favoravel da CORAC/SESA aprovou a
habilitacdo de 08 (oito) leitos novos de Unidade de Terapia Intensiva — UTI Pediatrica Tipo I do
Hospital Infantil Albert Sabin - HIAS, CNES 2563681, estabelecimento publico estadual, sob
gestdo municipal, localizado no municipio de Fortaleza, com o impacto financeiro anual no
valor de R$ 2.102.400,00 (dois milhdes, cento e dois mil e quatrocentos reais). Item 2.9.
Implantacdo do Centro de Aten¢io Psicossocial — CAPS I, do municipio de Quixeré. A
CIB/CE com base no parecer favoravel da CORAC/SESA aprovou a implantag¢do do Ponto de
Ateng@o CAPS Tipo I de Quixeré junto a Rede Psicossocial da Regido de Saude de Limoeiro do
Norte/Russas e dos incentivos financeiros federais para implantag¢do e de custeio do Centro de
Atengdo Psicossocial - CAPS 1 de Quixeré. Item 2.10. Homologacio da Resoluciio N° 12/2019
da CIR Fortaleza, que trata da aprovacio da proposta de reorganizaciio dos Leitos de




313
314
315
316
317
318
319
320
321
322
323
324
325
326
327
328
329
330
331
332
333
334
335
336
337
338
339
340
341
342
343
344
345
346
347
348
349
350
351
352
353
354
355
356
357
358
359
360
361
362
363
364

Retaguarda parte integrante do Componente Hospitalar do Plano de Acdo Regional da
Rede de Atencdo as Urgéncias Emergéncias da Regido Metropolitana de Fortaleza
Ampliada. Eva Vilma Baia, Assessora Técnica do NUAEM/COPAS/SESA que a presente
solicitagdo trata-se do remanejamento dos recursos alocados para Fortaleza relativos aos
incentivos de custeio da Rede de Atengdo as Urgéncias Emergéncias do Hospital PSA e Hospital
Batista, em virtude do fechamento do PSA e de nao ter havido nova contratualizacio com o
Hospital Batista dos 42 leitos existentes. Alessandra explicou que quando a solicita¢io do
Estado chegou a SMS Fortaleza sobre os leitos do PSA e do Batista foi feito uma revisido na
distribui¢do dos leitos pautado na taxa de ocupagdo e na realidade da Rede e acrescentou que o
Estado pediu que fizesse uma ampliagdo dos leitos do SOPAI devido o mesmo ser classificado
como retaguarda clinica do HIAS, cuja quantidade de leitos estava muito baixa e dai fizeram um
estudo. Quanto ao Hospital Batista revelou que ndo foi recontratualizado por nido apresentar
habilitagdo juridica estando com pendéncia junto ao fisco federal que impede a contratualiza¢do
€ que o caso ja foi encaminhado para o TCE e Tribunal de Justica do Estado. Disse que
participou de varias audiéncias no Ministério Publico e por tudo isso nio tem como contratar
sem habilitagdo juridica porque depois o gestor podera responder por improbidade. Nesse
contexto fizeram o remanejamento dos leitos clinicos do Hospital Fernandes Tavora por ndo
estarem atingindo a taxa de ocupagdo de 85% e alocou para os leitos cirtirgicos do 1JF, aumentou
os leitos da Santa Casa e do Hospital Menino Jesus que participaram do chamamento publico e
foi habilitado na érea de cardiologia. Finalizou dizendo os leitos ja foram habilitados pelo
Ministério da Saude sendo apenas uma redistribuicdo que de acordo com a Portaria precisa da
aprovacdo da CIB. Apos as discussdes e com base no parecer favordvel do NUAEM/SESA, a
CIB/CE aprovou o remanejamento dos Leitos de Retaguarda das seguintes Unidades
Hospitalares: Hospital Distrital Fernandes Tavora: Reduzir 20 leitos novos clinicos e 22 leitos
qualificados clinicos e remanejar os 42 leitos para a Santa Casa de Misericordia de Fortaleza.
Receber 11 leitos cirtrgicos do Hospital Batista Memorial. Total de leitos de Retaguarda do
Hospital Distrital Fernandes Tavora: 61 leitos clinicos e 14 leitos cirtrgicos; Santa Casa de
Misericordia de Fortaleza: Receber 42 leitos clinicos do Hospital Fernandes Tavora, 7 leitos
clinicos do Hospital Pronto Socorro dos Acidentados e 9 leitos clinicos do Hospital Batista
Memorial. Total de leitos de Retaguarda da Santa Casa: 100 leitos clinicos; Pronto Socorro
dos Acidentados - PSA: Remanejar 7 leitos para Santa Casa de Misericordia de Fortaleza ¢ 8
leitos para SOPALI. Total de leitos de Retaguarda do PSA: 0 leitos; Sociedade de Assisténcia e
Prote¢do a Infancia de Fortaleza (SOPAI): Receber 22 leitos clinicos do Hospital Batista
Memorial, 8 leitos clinicos do PSA, 15 leitos clinicos do Hospital Menino Jesus. Total de leitos
de Retaguarda do SOPAI: 105 leitos clinicos; Hospital Menino Jesus: Reduzir 5 leitos novos
clinicos, 10 leitos qualificados clinicos e remanejar os 15 leitos clinicos para SOPAI. Total de
leitos de Retaguarda do Hospital Menino Jesus: 55 leitos clinicos; Hospital Batista Memorial:
Remanejar 9 leitos clinicos novos para Santa Casa de Misericordia de Fortaleza, 22 leitos
clinicos novos para SOPALI e 11 leitos cirtrgicos para Hospital Distrital Fernandes Tavora. Total
de leitos de Retaguarda do Hospital Batista Memorial: 0 leitos. Permaneceram com o mesmo
quantitativo de Leitos de Retaguarda condicionados a Portaria N° 3.373/2016: o Instituto Dr.
José Frota- 1JF com 80 leitos clinicos, Hospital Distrital Gonzaga Mota/José Walter com 03
leitos clinicos e Hospital da Mulher (Zilda Arns Neumann) com 40 leitos clinicos e 10 leitos
cirargicos. Item 2.11. Habilitacio da Unidade de Pronto Atendimento — UPA 24h do
municipio de Jaguaribe e da UPA 24h Porte Il com Odontologia do municipio de Sobral.
Eva Baia, AssessoraTécnica do NUAEM/COPAS informou sobre a inauguragio de duas UPAS,
sendo uma em Jaguaribe de Porte I com op¢do de custeio 3 e uma em Sobral Tipo 2 com op¢io
de custeio 5. Ambas ja estdo em funcionando. A CIB/CE com base no parecer favoravel do
NUAEM/COPAS homologou a Resolugdo N° 15-A/2012 da CIR Limoeiro do Norte, datada de
16/07/2019, que trata da modificagdo do Plano de Ag¢do da Rede de Atengdo as Urgéncias da
Regido Metropolitana de Fortaleza ampliada, na linha 11 do Art. 3° da Resolugio N° 19/2012, no
que se refere a organizagdo do Componente Unidade de Pronto Atendimento (UPA 24h), com
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exclusao do consdrcio da UPA 24 de Jaguaribe com Pereiro e inclusdo da UPA 24 horas Porte |
em Jaguaribe para o recebimento do repasse mensal do custeio na Opg¢do III, através do
Ministério da Saide, de acordo com as Portarias de Consolida¢gio GM/MS N° 3 ¢ 6, de 28 de
setembro de 2017. E aprovou os Termos de Compromisso de Funcionamento da UPA24h Porte |
do municipio de Jaguaribe, apresentado pela gestora municipal, que atende aos requisitos para o
recebimento do repasse mensal do Ministério da Satde para o custeio na Opgdo Il ¢ da UPA
24h tipo II, CNES 7021437 do municipio de Sobral, apresentado pelo gestor municipal, que
atende aos requisitos para o recebimento do repasse mensal do Ministério da Saide para o seu
custeio na Opgdo V, de acordo com as Portarias de Consolidagio GM/MS N° 3 e 6, de 28 de
setembro de 2017. Item 2.12. Homologacio da Resolucio N° 008/2018 da CIR de Fortaleza,
datada de 23/05/2019, que aprova a renovacio da habilitacio do Hospital Geral de
Fortaleza — HGF como Unidade de Alta Complexidade em Oncologia — UNACON com
Servico de Hematologia, CNES 2497654, localizado no municipio de Fortaleza/CE. Luciene
Alice da Silva, Supervisora do NUESP/COPAS fez a apresentagio do parecer técnico do
referido pleito com a indicagdo de parecer favoravel. Alessandra informou que ocorreu uma
auditoria da CGU que verificou que tanto o HIAS quanto o HGF estio realizando procedimentos
abaixo do preconizado pela portaria nacional impedindo talvez a aprovagio da ampliacio desse
servigo junto ao Ministério da Satde. Luciene respondeu e disse que essa questio ¢ interna e
ndo impede a reclassificagdo/ampliagdo do servigo. Vera solicitou a Alessandra que faca a
notificagdo sobra a Auditoria da CGU para a secretaria de aten¢do e desenvolvimento regional
falando sobre o olhar da CGU, para que a dire¢do da SESA converse com a direc¢io das duas
unidades, no sentido de verificar quais os fatores estdo impedindo a realizagdo de uma produgio
adequada. A CIB/CE com base no parecer favoravel do NUESP/COPAS, homologou a
Resolugdo N° 008/2018 da CIR de Fortaleza, datada de 23/05/2019, que aprova a renovacio da
habilitacdo do Hospital Geral de Fortaleza — HGF como Unidade de Alta Complexidade em
Oncologia — UNACON com Servigo de Hematologia, CNES 2497654, localizado no municipio
de Fortaleza/CE. Item 2.13. Alteracio na Composicio de Representantes da CAmara
Técnica_da Comissio Intergestores Bipartite do Ceara — CIB, bancada Municipal. A
CIB/CE acatou a solicitagdo da Diretoria do COSEMS em relagdo as alteragdes na sua
representacdo nas Camaras Técnicas : Camara Técnica da Assisténcia Farmacéutica: Acrescentar
Francisca Célia de Oliveira Cunha, Farmacéutica do Municipio de Quixeld; Camara Técnica de
Regulagdo, Controle, Avaliacdo e Auditoria: Acrescentar Antonia Araqueline dos Santos Louro,
Biologa, Secretaria de Satde de Carius e Juliana Capistrano Camara, Enfermeira, Secretaria de
Satide de Quixada; Camara Técnica de Gestdo, Planejamento e Financiamento: Acrescentar
Helena Vasconcelos Sanford, Enfermeira, Secretaria de Satde de Merudca e Fernando Falcio de
Sousa, Técnico de Edificagdes, Secretario de Satide de Chaval; Camara Técnica de Vigilancia a
Saude: Acrescentar Marcos Willian Noronha Lima, Fisioterapeuta, Secretario de Saude de Taua
e Adeilton Mendon¢a Amaro, Enfermeiro, Secretario de Satude de Ibiapina; Excluir Sayonara
Moura de Oliveira Cidade, Secretaria de Saide de Capistrano; Camara Técnica de Atencio
Basica Acrescentar Napoline Silva Melo, Assistente Social, Secretaria de Satde de Cariré e
Emerson de Oliveira Gomes - Secretario de Saude de Itaigaba; CaAmara Técnica de Educacio
Permanente: Acrescentar Elizabeth Morais Machado, Secretaria de Saude de Cratéus. 3.
INFORMES: Informe 3.1. Proposta de incentivo financeiro de investimento para a
aquisicio descentralizada de cAmaras refrigeradas para as salas de imunizacio da Rede de
Frio para municipios de até 100mil/habitantes. Francisco José (Franzé) colocou que o
incentivo para as camaras refrigeradas, frisou que foi dito hoje pela manha na reunido ampliada
que o recurso dessa vez serd para os municipios com populagiio abaixo de 100 mil habitantes os
quais receberdo uma camara refrigerada e os municipios com populagio a cima de 100 mil
habitantes serdo contemplados posteriormente conforme pactuacgdo feita na Gltima reunido da
CIT. Informe 3.2. Portaria GM/MS N° 1.710, de 8 de Julho de 2019, que altera a Portaria de
Consolidacdo n° 2, de 28 de setembro de 2017, para instituir o fluxo de credenciamento
desburocratizado para servicos e equipes de satide no Ambito da Secretaria de Atencio
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Primdria a Saide. Francisco José (Franzé) informou que a Portaria SAPS/MS n° 1.710/2019
¢ a formalizagdo do que o Ministro da Satide apresentou no Congresso Nacional, em sua fala ele
disse que ndo conseguia entender como o municipio sendo responséavel por suas equipes ¢ sendo
0 executor das agdes, precisaria estar subordinado ao Estado para implantagio de um servico,
sendo necessario apenas que a iniciativa esteja incluida no Plano Municipal de Saude e aprovada
pelo Conselho Municipal de Saude, para em seguida ser formalizado junto ao M.S via oficio ou
sistema. E que s6 se faz necessario que os gestores municipais enviem copia dos documentos
para conhecimento e nao mais a aprovagdo em CIB. Vera colocou que sobre esse assunto havia
falado com a Sayonara sobre a necessidade de fazer uma Nota Técnica para subsidiar os gestores
municipais em relagdo a esse novo processo, porque muitos gestores nio incluiram no Plano de
Saude € nem na Programagdo Anual de Saude a iniciativa de implantagdo do servico de acordo
preconizado pela Portaria SAPS/MS n° 1.710/2019. Disse ainda que a Secretaria Executiva da
CIB por orientacdo da Presidente do COSEMS devolveu os processos administrativos de
credenciamento/habilitagdo de servigos da Estratégia de Saude da Familia de Boa Viagem, Ipu,
Jaguaribara, Maranguape, Palmacia, Baixio e em relagio aos Gerentes as demandas de
Horizonte, Maracanat, Pacatuba, Sobral, Sdo Gongalo do Amarante e Santa Quitéria. f\ngelo
reclamou que de um tempo pra ca os municipios ndo vem recebendo quase nenhuma ajuda do
Estado para a APS a ndo ser o repasse dos ACS que vem reduzindo o valor ano a ano,
aumentando o gasto dos municipios. Lamentou o distanciamento das Coordenadorias Regionais
de Saide-CRES que deveriam acompanhar os municipios e enfatizou que os técnicos das CRES
ndo trasmitem seguranga aos municipios e a prova disso sdo os apoiadores dos COSEMS que
hoje existem em todos os Estados. Disse ainda que espera que a APS do Estado volte a olhar
para as CRES que considera muito importantes para o desenvolvimento do trabalho da APS nos
municipios. Criticou a reunido do monitoramento do Painel de Indicadores realizada em Sobral
onde ndo foram tiradas as duvidas dos gestores e técnicos municipais, quando pediam
esclarecimentos a resposta era que as duvidas deveriam ser tiradas com a area técnica da
COVIG/SESA e na reunido dos grupos por Regional ndo havia ninguém para coordenar o
trabalho de anélise dos indicadores e lembrou com saudade dos grandes técnicos que havia nas
Regionais e que tanto ajudaram e contribuiram para o crescimento dos municipios. Magda
comentou sobre ndo mais haver necessidade de autorizagdo da CIB para habilitacio como
também da emissdo de muitas portarias e que a COPAS esta se estruturando para oferecer
suporte técnico para a atengdo basica diferenciado por Macrorregido de Saude visando melhorar
a relacdo com as Regionais e municipios e se propds levar essa discussido para a area técnica.
Informe 3.3. Monitoramento e execucio das Cirurgias Eletivas. Francisco José (Franzé)

informou que a Zuila, Secretaria de Satide de Orés participou de reunido no Ministério da Satde
com os gestores da Regido Nordeste sobre a execugdo e monitoramento das cirurgias eletivas,
onde foi comunicado que em breve saird nova portaria no valor de 100 milhdes de reais
referentes as cirurgias do 2° semestre de 2019, mas nao ficou decidido o que fardo com o saldo
do 1° trimestre e que provavelmente o prazo ird até dezembro 2019 e que em outubro 2019
devera ser langada portaria com os recursos para 2020. Informe 3.4. Oficios das Secretarias
Municipais _de Saude - SMS enviados 2 Secretaria Executiva da CIB/CE, para
conhecimento, das solicitacdes de credenciamento para servicos e equipes de saiude, de
conformidade com a Portaria GM/MS N° 1.710, de 8 de Julho de 2019.
Credenciamento/habilitagdo na Estratégia Saude da Familia: Equipe de Satde Bucal — ESB: 01
Equipes Modalidade I em Palmacia; Equipe Saude da Familia — ESF: 01 Equipe Modalidade I
em Boa Viagem, 01 Equipe Modalidade I em Ipu, 01 Equipe Modalidade I em Jaguaribara, 03
Equipes Modalidade I em Maranguape e 01 Equipe Moalidade I em Palmacia: Agente
Comunitario de Saude — ACS: 01 Agente Comunitério para Baixio, 06 Agentes Comunitarios
para Ipu e 01 Agente Comunitario para Palmacia. Habilitagdo dos Gerentes de Atencao Basica: Dos
Municipios de Horizonte, Maracanau, Pacatuba (Saude na Hora), Sobral e Sao Gongalo do Amarante.
Informe 3.5. Ordens de Servicos e Atestados de Conclusiio de Edificacdes encaminhados a
Secretaria Executiva da CIB, para conhecimento, conforme estabelecido na Portaria
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GM/MS N°. 1.401, de 15 de junho de 2011 e nas Portarias GM/MS N°. 339, 340 e 341 de 04
de marco de 2013:Ordem de Servico de Ampliacio de UBS: 02 em Jijoca de Jericoacoara;
Atestado de conclusio de construcio UBS: 01 em Horizonte, 01 em Maracanat, 02 em Piquet
Carneiro, 01 em Parambu e 01 em Quixeld; Atestado de conclusio de construcdo de UPA: 0] em
Sobral; Atestado de conclusdo de constru¢do de CAPS: 01 em Varzea Alegre ¢ Termo de
Recebimento Provisério de UBS Porte 1: 01 em Boa Viagem. Vera encerrou a reunido
agradecendo a participagdo de todos. Nada mais havendo a tratar, a plenaria da Comissdo
Intergestores Bipartite deu por encerrada a 7* reunido de 2019 do referido Colegiado, cuja Ata
foi lavrada por mim, Vera Coélho e assinada em folha de frequéncia pelos membros titulares e
suplentes que compareceram. Fortaleza dezenove do més de julho do ano de dois mil e
dezenove.
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72. REUNIAO ORDINARIA DA COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE - CIB

Data: 19/07/2019

Horario: 14 4s 17h

Local: Auditério Waldir Arcoverde.

NOME

REPRESENTAGCAO

ASSINATURA

Carlos Roberto Martins Rodrigues
Sobrinho

Presidente da CIB/CE
Secretario da Saude

Marcelo Alcantara Holanda

Coordenador de Gestao do Trabalho e da
Educacao em Saude

Marcos Anténio Gadelha Maia

Secretario Executivo de Vigilancia e
Regulacao de Saude
Secretario da Saide em Exercicio

Jodo Marcos Maia

Secretario Executivo de Planejamento e
(Gestéao Interna da Saude

N
Lisiane Cysne de Medeiros Vasconcelos j Secretaria Executiva de Politicas Sobre
d Rego '"A Drogas da Secretaria da Saude
Magda Moura de Almeida ) \ ICoordenadora de Politicas e Atencao a
= Saude,
Daniele Rocha Queiroz Lemos Coordenadora de Vigilancia em Satde

Ricristhi Gongalves de Aguiar Gomes

Supervisora do Nucleo de Controle de
Vetores - NUVET

Salustiano Gomes de Pinho Pessoa

'Superintendente da Escola de Saude
Publica do Ceara.

\Vera Maria Camara Coélho

IAssessora Técnica da Secretaria Executiva
SESA/Secretaria Executiva da CIB

Sayonara Moura de Oliveira Cidade

Presidente do COSEMS;
VVice — Presidente da CIB/CE; Secretaria da
Saude de Capistrano

Rilson Sousa de Andrade

Mice Presidente do COSEMS;
ISecretéario da Saude de Quixeld

Joana Angélica Paiva Maciel

Secretaria da Satude de Fortaleza

Alessandra Pimentel de Sousa

Coordenadora de Regulagéo, Controle,
IAvaliacdo e Auditoria da SMS Fortaleza

Francimones Rolim de Albuquerque

Secretaria da Saude de Juazeiro do Norte

Gerardo Cristino Filho

Secretario da Saude de Sobral

Karla Geanny Saraiva Costa

Secretaria da Salde de Tabuleiro do Norte

IAntonio Williams Vieira Vaz

Secretario da Saude de Boa Viagem

Fernando Wilson Fernandes Silva

ISecretario da Saiide de Camocim

Pollyana Callou de Morais Dantas

Secretario da Saude de Barbalha

Rayney Lima Martins

'Secretario da Saiude de Tamboril

Napoline Silva Melo

Secretaria da Saude de Cariré

Evaldo Eufrasio Vasconcelos

LT

Sharliane Monteiro da Rocha

.
/ ¥/\/) Secretaria da Saude de Cruz
/>—i.

Secretario da Saude de Pindoretama
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7°. REUNIAO ORDINARIA DA COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE - CiB

Data: 19/07/2019
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