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COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE
ATA DA 3* REUNIAO DO ANO 2020
Aos treze do més de mar¢o do ano de dois mil e vinte, no Auditério Waldir Arcoverde. da
Secretaria de Satde do Estado do Ceard, em Fortaleza, realizou-se a terceira Reunifo Ordinaria
do ano de dois mil e vinte da Comissdo Intergestores Bipartite do Sistema Unico Saude do
Ceara, com a presen¢a dos membros Representantes do Componente Estadual: Josenilia Maria
Alves Gomes, Secretdria Executiva de Atengdo 4 Saide e Desenvolvimento Regional; Thais
Nogueira Faco de Paula Pessoa, Coordenadora de Atengdo 4 Satude; Isabel Maria Nobre Vitorino
Kayatt, Orientadora da Célula de Atencdo Especializada e Vera Maria Camara Coélho, Secretaria
Executiva da CIB. Representantes do Componente Municipal: Rilson Sousa de Andrade, Vice -
Presidente do COSEMS e Secretario da Satde de Quixeld; Alessandra Pimentel de Sousa,
Coordenadora de Regulagdo, Controle, Avaliagdo e Auditoria da SMS Fortaleza; Antdnio
Lucimilton de Sousa Macédo, Secretario da Saude de Juazeiro do Norte; Fernando Wilson
Fernandes Silva, Secretario da Saude de Camocim; Rayney Lima Martins, Secretario da Saude
de Tamboril; Napoline Silva Melo, Secretaria da Satude de Cariré; Evaldo Eufrdsio Vasconcelos,
Secretario da Saude de Cruz e Sharliane Monteiro da Rocha, Secretiaria da Saude de
Pindoretama. Presentes, outros Secretarios Municipais de Saude e profissionais das Secretarias
Municipais de Satude, Coordenadores Regionais e técnicos das Coordenadorias e Nucleos da
SESA e assessores e apoiadores do COSEMS e demais pessoas interessadas com registro em
listas de presen¢a de convidados. Vera abriu os trabalhos cumprimentando a assembléia e
informando que essa reunifio sera presidida pela Dra Josenilia, e destacou os itens da pauta a ser
discutida. Em seguida Rilson relatou que nesta semana participou no municipio de Acarat do
inicio dos ciclos de oficinas e ficou bem satisfeito com a qualidade desse evento que é
promovido em parceria COSEMS/SESA. 1. APRESENTACOES E DISCUSSOES. Item 1.1.
Programa de Treinamento em Epidemiologia Aplicada aos Servicos do Sistema Unico de
Saide- EpiSUS Fundamental no Estado do Ceara- Resultados de 2019 ¢ Programacio para
2020. Retirado de pauta a pedido da Coordenacdo da Coordenadoria de Vigilancia
Epidemioldgica (COVEP/SESA). Item 1.2. Programacio de Cirurgias Eletivas Federais
2020, de acordo com a Portaria SAS/MS N° 197, de 05/03/2020. Vera apresentou a
Programacdo dos Procedimentos Cirtrgicos Eletivos-2020 normatizados pela Portaria GM/MS
N® 3.932 de 30/12/2019, que estabelece recursos para o Estado do Ceard no valor de R$
10.875.000.00, que define os procedimentos a serem financiados pelo FAEC, constantes dos
Anexos Il e III, que considera como média mensal de produgéo o registro de produgo aprovada
no teto MAC 2018 dos procedimentos constantes dos Anexo II e Anexo III. e de forma
excepcional a produ¢io aprovada em 2019: faculta aos gestores a complementacio dos valores
dos procedimentos constantes no Anexo II, com recursos federais até 100% do valor da tabela
SUS. Baseado nessas orientagdes a CIB/CE editou a Resolugdo N° 05/2020 que estabelece os
limites financeiros dos municipios cearenses (Anexo I), apresenta o0 Modelo de Programacio por
municipio executor (Anexo II). e estabelece o prazo para entrega das Programacdes para o dia
27/02/2020: ¢ a Resolugdo N° 11/2020 que define os limites financeiros dos municipios
executores, inicialmente foi enviada a0 DRAC/SAES/MS com a 58 municipios executores, mas
apés parecer da equipe do DRAC/SAES/MS de ndo aceitar a alocagdo de recursos para 0s
municipios que ndo tinham registro de produgdo em 2018 ou 2019: Amontada, Beberibe, Cruz,
[tarema, Ocara e Solondpole, a programagdo foi refeita ¢ reenviada. Os limites dos municipios
cearenses executores foram alocados pela Portaria SAES/MS N° 197, de 05 de marco de 2020.
conforme os valores em reais: Acarau = 123.622,17 sendo, 28.018.92 de Acarati, 11.583,23 de
Cruz. 34.718.24 de Itarema, 5.851.48 de Jijoca de Jericoacoara, 24.685.44 de Marco e 8.764.86
de Morrinhos: Acopiara = 136.401,03 sendo, 64.625.00 de Acopiara, 24.647,00 de Catarina.
7.716,00 de Dep. Irapuan Pinheiro, 20.148,03 de Piquet Carneiro e 19.265.00 de Quixeld;
Aquiraz = 94.828,42; Aracati = 141.933,18 sendo 88.756.52 de Aracati, 19.485,08 de Fortim.
24.429.70 de Icapui e 9.261,88 de ltaicaba: Aracoiaba = 36.179,55 sendo, 10.687.90 de
Aracoiaba, 10.369,48 de Itapiuna, 6.695,28 de Mulungu ¢ 8.426,89 de Pacoti: Barbalha =
115.394,60 sendo. 7.716,00 de Barbalha, 32.110,00 de Caririagu, 32.359,00 de Jardim, e
43.209.60 de Missao Velha; Baturité = 130.533,30 sendo, 42.571.00 Baturité, 20.833,20 de
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Aracoiaba, 13.888.90 de Aratuba, 20.833,20 de Capistrano, 6.172,60 de Guaramiranga,
13.888.80 de Itapitna, 6.172,80 de Mulungu ¢ 6.172.80 de Pacoti; Bela Cruz = 32.652,22; Boa
Viagem = 64.863,00: Brejo Santo = 264.159,88 sendo, 58.917,00 de Brejo Santo, 13.888.80 de
Abaiara, 29.358.00 de Aurora, 7.273,94 de Baixio, 27.006,00 de Barro, 9.659,00 de Jati.
57.113.00 de Mauriti, 32.407,20 de Milagres, 10.808,40 de Penaforte e 17.728,54 de Porteiras:
Camocim = 120.212,12 sendo, 75.616.80 de Camocim, 10.566.17 de Barroquinha, 9.337,95 de
Chaval e 24.691.20 de Granja: Canindé = 182.218,61 sendo, 91.582,93 de Canindé, 26.851,68
de Caridade. 25.777.00 de Itatira, 23.448,00 de Madalena e 14.559,00 de Paramoti; Caucaia =
596.850,08 sendo, 430.301.63 de Caucaia, 17.746,80 de Apuiarés, 9.259.20 de General Sampaio,
62.712.30 de Itapajé, 38.973,75 de Paraipaba. 15.480,00 de S3o Luis do Curu e 22.376.,40 de
Tejuguodca; Cedro = 30.433,00; Crateds = 120.577,94 sendo, 89.398.00 de Cratets e 31.179,94
de Tamboril; Crato = 378.059,22 sendo, 156.634,80 de Crato, 8.487.60 de Altancira, 8.487.60
de Antonina do Norte, 25.721,00 de Araripe, 27.559,20 de Assaré, 32.555,80 de Campos Sales,
23.208.56 de Farias Brito, 18.518,40 de Nova Olinda, 13.150,28 de Potengi, 19.656,72 de
Salitre, 20.977,15 de Santana do Cariri, 10.030,80 de Tarrafas e 13.071,31 de Varzea Alegre;
Eusébio = 63.841,17; Fortaleza = 3.179.174; Granja = 65.922,77 sendo, 40.496,02 de Granja,
6.028,04 de Barroquinha, 6.206,30 de Chaval, 8.569.,47 de Martindpole, ¢ 622.94 de Senador S4;
Horizonte = 80.239,21; Ic6 = 90.219,00 sendo, 81.018,00 de Ic6 e 9.201,00 de Umari; Iguatu =
146.604,00 sendo, 121.912.80 de Iguatu, 21.604,80 de Carius e 3.086,40 de Deputado Irapuan
Pinheiro: Independéncia = 21.604,80 sendo. os 21.604,80 de Solondpole; Ipu = 268.410,43
sendo, 49.931,18 de Ipu, 2.659,60 de Alcantara, 15.192,12 de Corean, 13.665.19 de Frecheirinha,
16.604.20 de Graga, 23.477.92 de Hidrolandia, 30.488,80 de Massapé, 14.223,34 de Mucambo,
7.550.24 de Pacuja. 12.566,80 de Pires Ferreira. 21.968.16 de Reriutaba, 13.280.07 de Uruoca,
10.802,40 de Varjota, 11.132,32 de Cariré. 8.304,56 de Catunda, e 16.563,53 de Meruoca;
Ipueiras = 634,03; Itapipoca = 356.612,86 sendo, 153.970,28 de Itapipoca, 51.330,03 de
Amontada, 16.376,21 de Miraima, 66.351.55 de Trairi, 19.095.37 de Tururu, 23.546.51 de
Umirim e 25.942.91 de Uruburetama; Jaguaribe = 161.314,20 sendo, 40.894,80 de Jaguaribe,
20.061.60 de Alto Santo, 8.487,60 de Ereré, 17.025,00 de Iracema, 13.117.20 de Jaguaribara,
19.290,00 de Pereiro, 7.716,00 de Potiretama, 26.234,40 de Quixeré e 8.487.60 de Sdo Jodo do
Jaguaribe: Juazeiro do Norte = 398.011,27 sendo. 326.467,81 de Juazeiro do Norte, 65.775.46
de Barbalha e 5.768,00 de Granjeiro; Jucas = 29.571,00; Limoeiro do Norte = 70.215,60;
Maracanau = 771.942,01 sendo, 271.520,22 de Maracanau, 15.870.87 de Palmacia, 20.471,25
de Redencdo, 16.203,60 de Acarape, 26.636.23 de Barreira, 63.651,39 de Ocara, 99.536,40 de
Pacatuba e 24.470.85 de Pindoretama; Maranguape = 153.548,40; Mombaca = 52.090,52;
Morada Nova = 73.673,69; Nova Russas = 160.771,63 sendo, 38.451,61 de Nova Russas,
13.118,22 de Ararenda. 13.805,00 de Ipaporanga, 44.752,80 de Ipuciras, 20.522,00 de
Monsenhor Tabosa, 38.451,61 de Nova Russas, 15.432,00 de Novo Oriente, 14.690.00 de
Poranga: Orés = 83.996,60 sendo, 25.462.80 de Oroés, 14.481,00 de Ipaumirim, 37.520,00 de
Lavras da Mangabeira e 6.172,80 de Saboeiro; Pacajus = 85.647,60; Paracuru = 41.666,40;
Parambu = 10.509,62; Pedra Branca = 51.486,26; Pentecoste = 44.752,80; Quixada =
191.627,41 sendo. 104.467,00 de Quixada, 20.001,78 de Banabuit, 13.003.85 de Chord,
15.773.38 de Ibaretama, 14.923,24 de Ibicuitinga, 7.288,12 de Milh3, e 16.170,04 de Senador
Pompeu: Quixeramobim = 123.662,53 sendo, 96.549,64 de Quixeramobim, 1.695,10 de
Banabuit, 3.086,64 de Choro, 8.372,09 de Milha e 13.959,06 de Senador Pompeu; Redengio =
15.724,64 sendo, 14.157,34 de Redencgéo e 1.567,30 de Acarape; Russas = 165.958,38 sendo,
93.118,82 de Russas, 21.615,74 de Jaguaretama, 40.071,32 de Jaguaruana e 11.152,50 de
Palhano; Santa Quitéria = 30.321,84; Sao Benedito = 115.553,85 sendo, 57.035,55 de Sio
Benedito, 4.629,60 de Carnaubal, 5.401,20 de Croata, 29.417,85 de Guaraciaba do Norte,
14.817.90 de Ibiapina e 4.251,75 de Ubajara; Sdo Gongalo do Amarante = 57.649,37; Sobral =
590.637,81 sendo, 263.719,12 de Sobral, 46.302,00 de Acarau, 10.986,48 de Alcantaras,
1.224,88 de Barroquinha, 6.172,80 de Bela Cruz, 10.802,40 de Cariré, 3.858,00 de Catunda,
12.345,60 de Coreat, 18.050,01 de Cruz, 28.549,20 de Forquilha, 3.086,40 de Frecheirinha,
13.117,20 de Groairas, 10.802,40 de Irauguba, 15.073,26 de Itarema, 7.716,00 de Jijoca de
Jericoacoara, 7.716.,00 de Marco, 4.795,46 de Martin6pole, 15.432,00 de Massapé, 1.543,20 de



109
110
111
112
113
114
115
116
117
118
119
120
121
122
123
124
125
126
127
128
129
130
131
132
133
134
135
136
137
138
139
140
141
142
143
144
145
146
147
148
149

150
151
152
153
154
155
156
157
158
159
160
161
162

Meruoca, 10.389,00 de Moratjo, 17.746,80 de Morrinhos, 3.086,40 de Mucambo, 21.604,80 de
Santa Quitéria, 38.000,00 de Santana do Acarat, 4.629,60 de Senador S4, 3.086,40 de Uruoca e
10.802,40 de Varjota; Tabuleiro do Norte = 36.554,00; Taua = 214.308,57 sendo, 70.089,00 de
Taua, 20.644,20 de Aiuaba, 9.323,79 de Arneiroz, 31.090,55 de Independéncia, 18.501,43 de
Novo Oriente, 26.962,39 de Parambu, 25.100,31 de Quiteriandpolis e 12.596,90 de Saboeiro;
Tiangua = 266.203,73 sendo, 90.346,57 de Tiangua, 16.294,06 de Carnaubal, 16.093,56 de
Croatd, 18.974,94 de Guaraciaba do Norte, 14.889,04 de Ibiapina, 37.120,64 de Ubajara ¢
72.484.92 de Vigosa do Ceara e Virzea Alegre = 35.419,68; Totalizando 10.875.000,00.
Destacou que essas informagdes serdo encaminhadas ao Dr Mozart, que tem a responsabilidade
pelo monitoramento desse Programa. E disse que a partir dessa publicacdo ja foi identificado um
problema na programagio feita pelos gestores da Area Descentralizada de [tapipoca que fizeram
o célculo da repercussdo financeira dos procedimentos do Anexo II, sem considerar a
complementagdo da tabela e agora os municipios executores ndo aceitam realizar os
procedimentos sem a complementagdo ¢ que os gestores se comprometeram em fazer o ajuste
das metas fisicas a fim de viabilizar a execugfo das cirurgias. Finalizou solicitando que os
secretdrios municipais comecem a monitorar os acordos firmados para que haja melhor
desempenho da programagdo. A CIB/CE homologou os acordos feitos pelos gestores para
execucdo das Cirurgias Eletivas Federais-2020, conforme detalhamento da Resoluciio N°
11/2020 que define os limites financeiros dos municipios executores. 2.DISCUSSOES E
PACTUACOES: Item 2.1. Regimento Interno das Comissdes Intergestores Regionais
(CIR). Vera Cotlho colocou que o Regimento tem a seguinte composi¢do: Natureza, Objeto,
Finalidade, Constituigdo e Composi¢do, Competéncia, Organizagdo e Funcionamento,
Atribui¢des Gerais e Transitorias e que iria relatar os destaques neste Documento que foram
feitos hoje pelos gestores municipais de saide na reuniio ampliada do COSEMS. No item
Constitui¢io e Composicio foi pedido que ficasse explicitado no texto a quantidade e a
descri¢do dos cargos representantes da SESA; no item Competéncias inserir uma competéncia
especifica para o monitoramento da contratualiza¢do dos hospitais; e no item Organizacio e
Funcionamento inserir que os assuntos extra pauta deverdo ser acordados pelo Presidente ¢
Vice-Presidente. Disse ainda que ficou explicito que a CIR contard na sua Organizagio de
Plenario, Camaras Técnicas, Comités de Apoio & Governanga Regional, Subcomissdes Regionais
e Secretaria Executiva, e que cabe a Secretaria Executiva dard apoio ao funcionamento da
Plenéria, das Camaras Técnicas , das Sub Comissdes Regionais ¢ dos Comités. E que nesse
Regimento estd explicito que a instituigdo das Camaras Técnicas ¢ de responsabilidade da CIR,
mas a normatizagdo dos Comités e das Sub Comissdes € de competéncia da CIB. Em seguida
Rilson ressaltou que esse Regimento foi exaustivamente discutido na Camara Técnica de Gestio,
Planejamento e Financiamento e na Reunido Ampliada do COSEMS e que as alteragdes foram
quanto a redagdo do texto para que ficassem mais claros. Informou que o COSEMS fez uma
assembléia apés a Reunido Ampliada onde aprovaram a estrutura dos Vices Presidentes do
COSEMS que passardo a ser Vices Presidentes das CIR. Esclareceu que os 22 vices presidentes
atuais a partir de agora passaro a ser nomeados representantes das 22 Areas Descentralizadas e
que entre eles serdo selecionados os vices presidentes da CIR de sua Regifo de Saude. Finalizou
dizendo que esta apostando nessa Proposta, mesmo sabendo que havera dificuldades e espera
que nos proximos 60 dias ocorra a selegdo dos 5 vices presidentes das CIR. A CIB/CE aprovou
o_Regimento Interno da CIR. conforme descricio: CAPITULO I- DA NATUREZA,
FINALIDADE E OBIJETO. Art.1°. As Comissdes Intergestores Regionais (CIR), instincias
deliberativas interfederativa regional, como o apoio executivo operativo do Estado, por meio da
Secretaria da Saude ou vinculada conforme Lei Estadual n° 17. 006, de 30 de setembro de 2019 e
do Decreto Federal n® 7.508, de 28 de junho de 2011, constituem foros permanentes de
negociagdo e pactuacdio entre gestores estaduais e municipais, para a operacionalizacio das
politicas publicas de saude no dmbito regional, observando a legislagdo vigente que rege o
Sistema Unico de Satde (SUS), em consonancia com as diretrizes da Comissio Intergestores
Bipartite. Paragrafo Unico. As Comissdes Intergestores Regionais (CIR) tém como objetivo
pactuar a gestdo compartilhada do SUS em seus aspectos operacionais, financeiros e
administrativos, consubstanciada nas responsabilidades constantes do Plano de Satde Regional,
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assim como a organiza¢do e funcionamento das redes de aten¢do a saude, visando garantir a
integralidade da atengdo e a continuidade do acesso as ag¢des e aos servigos de satde no 4mbito
regional. CAPITULO II- DA CONSTITUICAO E COMPOSICAO. Art. 2°. As CIR serdo
compostas pelos gestores de satde das esferas estadual e municipal e tem sede nas
Superintendéncias Regionais de Saude, que constituem domicilio juridico regional do Gestor
Estadual do SUS. Art. 3°. As CIR serfo instituidas no 4mbito das Regides de Saude do Cear4,
pelo Estado em articulagdo com os municipios, respeitadas as diretrizes gerais pactuadas na
Comissdo Intergestores Tripartite, conforme estabelece o Decreto Federal n° 7.508 de 28 de
junho de 2011 e a Lei Estadual n°® 17.006, datada de 30/09/2019. § 1°. Serdo implantadas nas 05
(cinco) Regides de Saude do Ceara, 05 (cinco) Comissdes Intergestores Regionais (CIR)
vinculadas, respectivamente, as Superintendéncias Regionais de Saude, com as seguintes
denominagdes: Comissdo Intergestores Regional 1* Regido - CIR Fortaleza; Comissdo
Intergestores Regional 2* Regido - CIR Cariri; Comissdo Intergestores Regional 3* Regido - CIR
Sertdo Central; Comissdo Intergestores Regional 4* Regifo - CIR Litoral Leste Jaguaribe; e
Comissdo Intergestores Regional 5* Regido - CIR Sobral. § 2°. A CIR Fortaleza sera composta
por 50 membros, 06 representantes da Secretaria Estadual da Saude (SESA) sendo o
Superintendente Regional e 05 Coordenadores Regionais € os gestores de saude dos 44
municipios que compdem a Regido de Saide. § 3°. A CIR do Cariri serd composta por 50
membros, 05 representantes da Secretaria Estadual da Saude (SESA) sendo o Superintendente
Regional e 04 Coordenadores Regionais e os gestores de satide dos 45 municipios que compdem
a Regido de Satude. § 4°. A CIR do Sertdo Central sera composta por 23 membros, 03
representantes da Secretaria Estadual da Satde (SESA) sendo o Superintendente Regional e 02
Coordenadores Regionais e os gestores de satide dos 20 municipios que compdem a Regifo de
Saude. § 5°. A CIR do Litoral Leste Jaguaribe serd composta por 23 membros, 03 representantes
da Secretaria Estadual da Satde (SESA) sendo o Superintendente Regional e 02 Coordenadores
Regionais e os gestores de saiude dos 20 municipios que compdem a Regifio de Saude. § 6°. A
CIR de Sobral sera composta por 60 membros, 05 representantes da Secretaria Estadual da Satde
(SESA) sendo o Superintendente Regional e 04 Coordenadores Regionais e os gestores de satde
dos 55 municipios que compdem a Regido de Saude. §7°. O Presidente da CIR serd o
Superintendente Regional de Satde que ¢ membro nato dessa Comissdo. Este, nos seus
impedimentos, serd representado por um dos membros do componente estadual por ele
designado. §8°. O Vice-Presidente da CIR serd o Vice-Presidente Regional do Conselho de
Secretarios Municipais de Saide (COSEMS), que em seus impedimentos serd representado por
um dos membros do componente municipal designado pelo COSEMS. §9°. Na auséncia do
Presidente da CIR o Vice Presidente assumird as suas atribui¢des. CAPITULO III- DAS
COMPETENCIAS. Art. 4°. A CIR compete: (a) Organizar o funcionamento das redes de atengéo
a saude, compativeis com as necessidades regionais, respeitadas as decisdes da CIB e as demais
normas aplicaveis. (b) Acompanhar e avaliar a implantagio e operacionaliza¢do das Politicas da
Atenc@o Basica. (c) Integrar a gestdo das redes de aten¢do a saude com a atencdo primaria em
saude. (d) Coordenar o processo de planejamento regional das agdes e servicos de saude,
observando os instrumentos de planejamento e gestdo respeitada as normas vigentes. (e)
Acompanhar e emitir parecer sobre as alteragdes da Programacfio da Assisténcia de Referéncia,
solicitada pelos municipios. (f) Definir regras para o adequado funcionamento do sistema
integrado regional de registro de dados dos usudrios e demais informacdes necessarias, de acordo
com as normas aplicdveis. (g) Acompanhar a operacionalizagdo dos complexos reguladores das
referéncias intermunicipais. (h) Coordenar o processo de avaliagdo e monitoramento do Plano de
Satide Regional (PSR). (i) Monitorar a contratualizagdo de hospitais publicos, filantropicos sem
fins lucrativos e privados de referéncia regional. (i) Emitir parecer sobre projetos de
investimentos em saude financiados com recursos federais e estaduais, em municipios
integrantes da Regido de Saude. (j) Decidir sobre a aplicagdo dos recursos regionais,
administrados pela entidade regional de saude. (1) Acompanhar o cumprimento do contrato
previsto na Lei Estadual n° 17.006, datada de 30/09/2019 quanto as responsabilidades pactuadas
em todos os aspectos. (m) Monitorar os aspectos assistenciais da gestdo por Consorcios de Saude
na Regido de Saude, emitir parecer e propor sugestdes a Assembléia Geral do Consorcio. (n)
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Definir prioridades regionais de Educagdo Permanente, acompanhar, monitorar e avaliar as acdes
desenvolvidas, no dmbito regional. (0) Acompanhar e avaliar a implanta¢io e operacionalizagio
de programas e projetos estratégicos de satide, no d&mbito regional. (p) Acompanhar os processos
administrativos que tratem de irregularidades na utilizagdo de recursos financeiros federais e
estaduais para a saide, no dmbito municipal, identificadas pelos 6rgdos de controle externo. (q)
Constituir as Camaras Técnicas, o seu objeto de trabalho e competéncia apOs deliberagdo em
reunido da CIR. (r) Apreciar e emitir parecer sobre as demandas dos Gestores de Saude,
Conselhos de Satde Municipais e Estadual sobre matérias de competéncia desta Comiss#o. (s)
Cumprir, fazer cumprir e propor a reformulagdo do presente Regimento. CAPITULO IV- DA
ORGANIZACAO E FUNCIONAMENTO. Art. 5°. A CIR dispord da seguinte organizacio:
Plenério, Camaras Técnicas, Comités de Apoio a Governanga Regional, Subcomissdes Regionais
e Secretaria Executiva. Art. 6°. O Plenario da CIR € constituido por representantes da Secretaria
da Saude do Estado na Regido e dos Secretarios de Saude dos Municipios que integram a Regido
de Satde e reunir-se-a ordinariamente uma vez por més em assembléia previamente estabelecida
em calendario, ou extraordinariamente, sempre que necessario. Art. 7°. O quorum minimo para
inicio das reunides sera de 17 (dezessete) membros da CIR de Fortaleza e do Cariri, de 08 (oito)
membros da CIR do Sertdo Central e do Litoral Leste Jaguaribe e de 20 (vinte) membros da CIR
de Sobral, e deverd contar com a participagio de no minimo de 02 (dois) membros
representantes do Estado, e terd tolerdncia de 30 minutos para a sua formagio, a partir do horario
marcado para o seu inicio. § 1°. Ndo havendo quorum depois de cumprido o prazo de tolerancia
de 30 minutos, a reunifo ordindria e/ou extraordindria serd cancelada. § 2°. Se no decorrer da
reunido, ocorrer a insuficiéncia de quorum, a mesma devera ser suspensa € os assuntos da pauta
ndo apreciados serdo transferidos para a proxima reunifo. Art. 8°. A pauta de reunido da CIR sera
elaborada pela Secretaria Executiva e submetida & avaliagdo e aprovagdo do Presidente e Vice-
Presidente. Paragrafo Unico. A convocagio devera ser feita com antecedéncia minima de
08(oito) dias uteis & data da reunifio ¢ a pauta elaborada com antecedéncia minima de 06 (seis)
dias uteis a data da reunifo. Os assuntos extra pauta deverdo ser acordados pelo Presidente e
Vice-Presidente. Art. 9°. As pactuagdes da CIR serdo realizadas por consenso e as resolucdes
serdo assinadas pelo Presidente e pelo Vice-Presidente da CIR, respectivamente Superintendente
Regional de Saide e Vice Presidente Regional do COSEMS. §1°. Os assuntos aprovados pela
CIR configurar-se-d0 em decisdes registradas em Ata e quando consideradas necessdrias, em
resolugdes. § 2°. As questdes discutidas na CIR que nfo obtiverem consenso poderdo ser
rediscutidas ou serem enviadas para apreciagdo da CIB/CE. § 3°. As pactuagdes da CIR que
versarem sobre matéria de competéncia do Conselho Estadual de Saude (CESAU), definida por
for¢a da Lei Orgéanica da Saude e por Normas do Ministério da Satde ou por Resolucdes
especificas do CESAU e CIB/CE serdo submetidas a homologa¢do desses dois colegiados. § 4°.
As reunides da CIR poderdo ser realizadas nos diversos municipios da Regido de Saude, desde
que haja a concordéncia prévia dos gestores municipais. Art. 10°. A CIR dispora de Cimaras
Técnicas nas dreas de regulagdo, controle, e avaliagdo; gestdo, planejamento e financiamento;
assisténcia farmacéutica; vigilancia a saude; educagdo permanente em saude; aten¢fo primdria de
saude, e rede de atengdo & saude e de outras que poderdo ser constituidas, de acordo com as
necessidades identificadas e pactuadas. §1°. As Camaras Técnicas sdo de carater permanente e
deverdo realizar estudos, andlises, parecer técnico, com o objetivo de subsidiar o processo de
negociagdo, pactuagdo e decisdo da CIR sobre temas de interesse do Sistema Regional de Satde.
§ 2°. As Camaras Técnicas serdo compostas de gestores e técnicos da Superintendéncia Regional
de Saude e das Secretarias Municipais de Saude e aprovadas pela CIR através de resolugdo.§ 3°.
A convocagdo das Camaras Técnicas serd decidida em reunifio e formalizada por oficio da
Secretaria Executiva da CIR, e enviada aos respectivos membros. § 4°. Excepcionalmente as
Cémaras Técnicas poderdo contar com a colaboragdo de profissionais técnicos especializados,
com conhecimento e dominio nos temas e nas matérias em estudo. Art. 11°. A composi¢do e o
funcionamento dos Comités de Apoio a Governanga Regional e das Subcomissdes Regionais
serdo normatizados pela CIB. Art. 12°. A Secretaria Executiva é a instdncia de apoio
administrativo da CIR, sendo o seu funcionamento de responsabilidade da Superintendéncia
Regional de Satde. Pardgrafo Unico. O (a) Secretirio (a) Executivo serd indicado pelo
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Presidente da CIR em acordo com o Vice - Presidente desta Comissdo. Art. 13°. Nas reunides da
CIR serd observada a seguinte ordem de funcionamento: (a) Verificagdo de presengas para
qualificagdo do Plenario; (b) Abertura da reunido pelo Presidente; (¢) Na ordem do dia,
apresentacdo dos temas em pauta, com verifica¢do, leitura, discussdo e pactuagdo para
elaborag@io dos relatorios de instrugdes e pareceres, resolucdes e recomendacgdes. CAPITULO V-
DAS ATRIBUICOES. Art. 14°. Sio atribui¢des do Presidente da CIR.(a)Elaborar a pauta das
reunides em comum acordo com o Vice Presidente da CIR; (b) Convocar e coordenar reunides;
(c) Dar posse aos membros representantes da Comissdo; (d) Autorizar a Secretaria Executiva a
conducdo dos expedientes e processos; (¢) Requisitar elementos, informag¢des € documentos aos
diversos 6rgdos e entidades com vistas a instrumentaliza¢do dos processos e operacionaliza¢io
do SUS no ambito da Regido; (f) Emitir resolugdo, declaragio e outros documentos oriundos do
processo de pactuac@o nessa Comissdo, em conjunto com o Vice Presidente; e (g) Representar a
CIR respondendo pelos atos dela decorrentes. Art. 15°. Aos membros da CIR ¢ atribuido: (a)
Comparecer as reunides e pedir verificagdo de quorum; (b) Encaminhar temas para discussdes;
(¢) Requerer urgéncia ou preferéncia para discussdo e pactuagdo de matéria especifica,
justificando seu pedido, exceto as que exijam pareceres técnicos especificos; (d) Instruir e pedir
vista de processos, e emitir parecer sobre matéria em pauta; e (¢) Solicitar documentos que
julgue esclarecedores aos temas a serem tratados. Art. 16°. Ao (a) Secretario (a) Executivo é
atribuido: (a) Elaborar os atos preparatérios da reunidio, convoca¢do e pauta, conforme
orientagdes do Presidente e Vice Presidente; (b) Secretariar as reunides do Plenario; (¢)
Providenciar a assinatura dos participantes presentes nas reunides; (d) Instruir processos e
instrumentalizar os relatos, conforme solicitado; (e) Elaborar, encaminhar e publicizar as atas,
resolugdes e declaragdes das pactuagdes firmadas em Plendrio; (f) Apoiar o funcionamento das
Cémaras Técnicas, Comités de Apoio a Governanga Regional e as Subcomissdes Regionais
articulando os seus integrantes e agilizando os encaminhamentos dos trabalhos; e (g) Executar
outras atividades delegadas pelo Presidente. CAPITULO VI - DAS DISPOSICOES GERAIS E
TRANSITORIAS. Art. 17°. As fungdes dos membros da CIR nfo serdio remuneradas. Art. 18°. O
custeio do funcionamento da CIR ¢é de responsabilidade da Secretaria da Saude do Estado com a
parceria das demais esferas de governo. Art. 19°. Os casos omissos nesse Regimento e as duvidas
surgidas na aplicagdo do mesmo serdo resolvidos pelo Plenario. Art. 20°. Os membros da CIR
receberdo ao final do seu mandato uma declaragio de participag¢do emitida pelo Presidente desta
Comissdo. Art. 21°. Este regimento entrard em vigor na data de sua aprovagio na CIB/CE e sera
publicado no Didrio Oficial do Estado. Item 2.2. Alteracio na Composicio dos Membros da
CIB/CE. Vera colocou a exclusio de Najla Clécia Mota Cavalcante Scaccabarozzi, ex-
Secretaria Executiva de Planejamento e Gesto Interna da SESA como representante da Bancada
Estadual. Item 2.3. Formalizacio da Resolucio da CIB/CE N° 117A/2019, que aprova a
distribuicio do valor anual do Piso Fixo de Vigilincia em Satde (PFVS) destinado ao
Estado do Ceard. Vera relatou que na reunido da CIB ocorrida em 25 de outubro de 2019,
foram definidos os critérios para distribuigdo dos recursos federais referentes ao Piso de
Vigilancia em Saude e na portaria do Ministério da Satde que estabelece as normas o municipio
de Parambu € tratado diferente dos demais municipios cearenses porque ndo tem nenhum Agente
de Endemia cadastrado. Por esta razo os recursos foram destinados para o custeio das agdes de
vigilancia. A CIB pactuou e enviou a resolugdo para o Ministério da Satude, que apds avaliacdo,
encaminhou oficio ao Presidente da CIB/CE afirmando sobre a impossibilidade de aceitar a
referida resolugdo, por conta dos recursos de Parambu que foram 100% alocados no custeio das
agdes de vigilancia e solicitou que explicitasse na resolugdo que logo que fosse cadastrado,
Agente de Endemias no sistema, ele entraria na mesma regra dos municipios do Interior, ou seja,
60% dos recursos para custeio e 40% para o teto do Estado para pagamento da Assisténcia
Complementar Financeira. Com base nessa solicitagdo a resolu¢do foi feita refeita e
encaminhada ao Ministério da Saude. Apds os esclarecimentos a Plendria da CIB/CE acatou a
formaliza¢do da Resolucdo da CIB/CE N° 117A/2019, que aprova a distribuicdio do valor anual
do Piso Fixo de Vigilancia em Saude (PFVS) destinado ao Estado do Ceard. 3. INFORMES:
Item 3.1. INFORMES: Mudanca na normatizacio do processo de emissio da LME do
Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica, Portaria GM/MS N° 13/2020. Ana
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Kelly Leitdo de Castro, Assessora da Assisténcia Farmacéutica da SESA informou sobre as
mudancas ocorridas nas normas do Componente Especializado através da Portaria GM/MS N°
13, datada de 06/01/2020, editada recentemente, o Tempo de abandono do tratamento foi
estendido para 6 meses; cada LME podera corresponder a até 2 (duas) APAC de 3 (trés)
competéncias; o LME terd 90 (noventa) dias de validade para solicitagdo do medicamento, a
partir da data de seu preenchimento pelo médico solicitante; a possibilidade de solicitagdo de até
06 (seis) medicamentos por LME para a mesma condigdo clinica; e as Secretarias de Satide dos
Estados e do Distrito Federal terfio o prazo méaximo de 120 (cento e vinte) dias para adequar seus
procedimentos as alteragdes promovidas por esta Portaria. No modelo padrdo do laudo constam
seis itens e disse que o Ministério da Saude pretende continuar trabalhando com o Sistema
HORUS até a entrada em funcionamento do Sistema eSUS que ainda nfo tem previsdo. Para a
operacionalizagdo das novas normas foram realizadas varias reunides de trabalho, no dia 12/02
com os dois maiores dispensadores de medicamentos de alto custo no Ceara, o Hospital das
Clinicas ¢ HGF, os dois juntos possuem 30 mil pacientes; no dia 14/02 representantes das
unidades de Fortaleza e das unidades da Rede SESA; no 18/02 com todos os Farmacéuticos das
Areas Descentralizadas para discutir ¢ alinhar a forma de trabalhar; e no dia 05/03 com a Camara
Técnica da Assisténcia Farmacéutica, onde a Proposta foi discutida e consensuada. Em seguida
passou a palavra para a Mariana M. Evangelista, Técnica do Setor de Assisténcia Farmacéutica
da SESA responsavel pelos medicamentos do Componente Especializado. Mariana apresentou o
novo fluxo e explicou, que ndo foram parametrizados duas questdes no sistema, quais sejam, o
abandono do tratamento e a validade da LME que passou de sessenta para noventa dias, com
base nessa nova Portaria, portanto o Farmacéutico terd que colocar essa observacdo no sistema
HORUS. Citou como vantagens das novas regras: a redu¢do do namero de retornos do paciente
ao especialista de quatro para dois, durante o ano; a desburocratizagio tanto com relaciio a LME,
quanto ao abandono do tratamento, exames etc. Como desvantagens citou a execu¢do do novo
processo devido a ndo parametrizagdo do sistema HORUS, antes o Farmacéutico avaliador
realizava apenas duas etapas e agora passard a avaliar cinco etapas, dobrando o tempo de
manuseio no sistema HORUS que ja é bastante lento. Concluiu que hoje estdo finalizando o
inventario na COASF, e que foi enviado oficio informando que estdo com novo Coordenador, e
que a partir de segunda-feira estardo atendendo o Componente Especializado e o Estratégico esta
previsto para o dia 18, iniciardo os créditos finais da PPI-2019 para imediatamente comecar a
atender o primeiro trimestre da PPI 2020. Rilson relatou sua preocupagfo com o processo que é
bastante demorado e também pelo fato do Superintendente Regional ficar distante fisicamente
dos municipios e sugeriu que seja feito um acompanhamento mais adequado e com maior
frequéncia aos municipios. Dra Josenilia disse que o trabalho serad feito em conjunto,
Superintendentes e Gestores das Areas Descentralizadas, identificando as dificuldades para
serem sanadas e até acionando o Ministério da Saude a quem compete fazer as correcdes
necessarias no Sistema com respaldo dessa Portaria, inclusive de fazer ilegalidades por conta do
Sistema ter sido feito de uma forma e depois terem feito mudangas nas normas operacionais sem
adequar o Sistema. Kelly destacou que a COASF questionou essa decisdo junto ao Ministério da
Saude e admite que poderd haver impacto, e que foi informada que essa decisdo foi pactuada na
CIT e que todos os Gestores estaduais e municipais foram co-participes dessa decisdo. Rainey
perguntou se ja foram disparadas a organizagio das Areas Descentralizadas e as informacdes
oficiais para os Farmacéuticos dos municipios. Kelly respondeu afirmando que a COASF fez
reunides com as Areas Descentralizadas e que algumas Regides ja fizeram reunido com seus
farmacéuticos. E serfo elaborados os instrumentos de acordo com o que foi discutido na Camara
Técnica. Rainey comunicou o recebimento de correspondéncia do Ministério Publico sobre os
medicamentos de alto custo e solicitou a COASF que envie para os municipios a situagdo atual
desses medicamentos a fim de respaldar os Gestores em caso de desabastecimento. Georgy
reforgou a preocupagdo do Rainey e solicita a COASF que envie oficio aos municipios
informando, independente da epidemia, quais os medicamentos que poderdo faltar por qualquer
motivo, pois eles que estdo na ponta, sofrem muitas pressdes por parte do Ministério Ptblico e
que essa pratica seja rotineira. Kelly disse que essa informag#o sera feita em breve pela COASF
e informou que o Ministério da Satde ja comprou os medicamentos da hepatite, no entanto



379
380
381
382
383
384
385
386
387
388
389
390
391
392
393
394
395
396
397
398
399
400
401
402
403
404
405
406
407
408
409
410
411
412
413
414
415
416
417
418
419
420
421
422
423
424
425
426
427
428
429
430
431
432

haverd demora no envio para os estados por conta dos vdos que foram cancelados em virtude da
epidemia do Coronavirus e ainda que essa informagéo serd dada no grupo do zap e a questdo
maior ¢ que a matéria prima vem da China e da India, nossos maiores fornecedores e se
comprometeu em prestar essa informagdo mensalmente, porém afirmou que essa rotina ja vem
sendo feita no Componente Basico e falta fazer para o Especializado pelo qual se compromete de
fazé-lo. Zuila relatou sobre a falta de medicamentos para tuberculose e hanseniase em sua
Regido e Kelly afirmou que realmente faltou por conta de desabastecimento da parte do
Ministério da Saude que estd com problema em alguns itens. Porém informa a assisténcia
farmacéutica ¢ a vigilancia que os casos ndo estdo sendo informados no SINAN e deu um alerta
através de oficio que devido ndo estarem recebendo as informagdes corretamente, passardo a
atender a esses itens apenas para os municipios que estdo notificando. Para tanto, a COASF ja
acionou os Farmacéuticos dos municipios para conversarem com a vigilancia e fazerem esses
mapas juntos ¢ criarem o habito da rotina. Vera destacou que o Ministério da Saude por conta
das dificuldades de importagdo da matéria prima usara a base de dados registrados no SINAN,
como subsidio para determinar a quantidade de medicamentos a serem enviados para os Estados.
E que na reunido da CAmara Técnica da Assisténcia Farmacéutica, os Farmacéuticos afirmaram
ter dificuldades de trabalhar com a vigilancia epidemioldgica dos municipios e que precisa
encontrar um modo, uma estratégia de aproximacdo. Rainey perguntou se hd uma padronizag¢do
de quantidade de viagens para o transporte da COASF/SESA fazer entrega dos medicamentos
nos municipios, pois o seu municipio ficou dois meses (fevereiro e marco), sem medicagdo.
Kelly respondeu que as entregas obedecem a um calendédrio fixo para entrega nas Areas
Descentralizadas ¢ que ndo foi determinado niimero de viagens para os veiculos. Item 3.2.
Oficios das Secretarias Municipais de Saiide enviados a Secretaria Executiva da CIB/CE,
para conhecimento, das solicitacdes de credenciamento para servicos e equipes de saude, de
conformidade com a Portaria GM/MS N° 1.710, de 8 de Julho de 2019. Estratégia Saude da
Familia: eSF em Aracoiaba (01 Equipe), Lavras da Mangabeira (03 Equipes), Monsenhor Tabosa
(01 Equipe) e Moradjo (01 Equipe); eSB em Aracoiaba (02 Equipes Modalidade 1I), (Lavras da
Mangabeira (03 Equipes Modalidade 1), Monsenhor Tabosa (02 Equipes Modalidade I) e
Moratjo (01 Equipe Modalidade 1); eAB em Moraujo (01 Equipe); ACS em Aracoiaba (04
Agentes). Cascavel (15 Agentes) e Moratjo (04 Agentes); UOM 01 para Lavras da Mangabeira;
NASF AB Moratjo (01 Equipe Modalidade II) e Habilitagdo dos Gerentes de Aten¢io Basica
nos municipios: Lavras da Mangabeira (05 Gerentes) e Moraujo (01 Gerente). OUTROS
INFORMES: Roberta disse que o Dr. Cabeto recebeu oficio do Ministério da Saude solicitando
esclarecimentos sobre as a¢gdes da SESA contra o coronavirus, como o nimero de casos, plano de
acdo e demais informagdes. E que a Equipe da Vigilancia em Satde participou dessa reunido,
onde foi apresentado o plano estadual que esta disponivel no site da SESA e no final da reunido o
Ministério da Sauade solicitou que todos os municipios elaborassem seus planos de agdo em
conformidade com o plano estadual, que deverd ser encaminhado até segunda feira ao call
cidadania e colocou a Equipe da Vigilancia a disposi¢do para assessorar os municipios e
finalizou dizendo que Fortaleza ja apresentou seu plano. Finalizou dizendo que nesse momento
0 Ceard tem 20 casos suspeitos e nenhum confirmado, que os municipios coloquem em seus
planos de agdo, o que tiver de acordo com suas realidades e limitagdes. Rilson informou que a
Sayonara ligou para comunicar que o presidente da APRECE esta convocando uma reunido
terca-feira pela manhd com todos os Secretarios e a SESA com o objetivo de discutir as a¢des de
enfretamento ao coronavirus e colocou a preocupagdo quanto a elaborag@o desse plano em
relagdo aos insumos e a caréncia de recursos financeiros nos municipios. Georgy disse ter a
mesma preocupagdo ¢ quer saber como o Governador vai dividir os 45 milhdes entre os
municipios. Dra Josenilia colocou que a SESA estd com uma equipe no setor de logistica e
compras elaborando a programacio para aquisi¢do desses insumos ¢ que o MAPP importou
exatamente os 45 milhdes com a inclusdo do Hospital Bogus, que dispde de 200 leitos e
aquisi¢do de containers, inclusive para as Regionais. Sugeriu que os Secretarios conversem com
os Superintendentes Regionais, porque ja existe um planejamento regional ao qual os municipios
deverdo se identificar no sentido de seguirem as mesmas diretrizes. Gilberto Rodrigues Lima,
Secretario de Saude de Russas manifestou, como os demais Gestores, a preocupa com a questdo
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financeira dos municipios diante da urgéncia de elaborar os planos de agdo, e se comprometerem
com o Ministério Publico, pois até o momento ndo hd nenhuma sinalizagéo da parte do Governo
de envio de recursos para aquisi¢do de EPis, os hospitais polo estdo lotados e nfio viu nada
voltado para esses hospitais que receberdo provavelmente os pacientes acometidos pela COVID-
19 e pede a0 COSEMS e a APRECE que interfiram, porque o Estado até agora n3o deu nada e
quer que eles facam um plano desse em 48 horas. Rilson reafirmou a ocorréncia da reunifio
COSEMS/APRECE/SESA j4 informada e comentou sobre uma entrevista dada a imprensa pelo
Estado junto com o municipio de Fortaleza sem a presenga do COSEMS e por isso o COSEMS
avalia a possibilidade de ndo conceder entrevista ao jornal O Povo por entender que nio terd
como acrescentar nada ao que o Estado falou, portanto lamenta a auséncia na entrevista e
terminou afirmando que ha total convergéncia entre Estado e COSEMS. Angelo Luis Leite
Nobrega, Assessor do COSEMS/CE solicitou que o Estado ajude aos municipios na elaboragéo
desses planos. Roberta falou que todos os Superintendentes estio com o Plano e discutem toda
quinta feira com a equipe da Vigilancia e essa informagdo deve ser repassada aos municipios
pelos Superintendentes Regionais, que estdo participando dessas reunides. Sobre a auséncia do
COSEMS na entrevista, acha que foi mais uma questdo relacionada ao tempo e explicou que a
SESA recebeu a convocagdo do Ministério Publico no dia 10 de mar¢co e no mesmo dia,
Fortaleza também foi convocada para audiéncia no dia 12 de margo e como tinha muita gente da
imprensa no Ministério Publico, resolveram fazer a entrevista e chamaram o municipio de
Fortaleza que ja tinha feito o plano, ndo tendo havido portanto tempo para convocar 0 COSEMS,
talvez isso possa explicar o fato. Vera informou que a 4rea de planejamento da SESA estd
solicitando uma reunido da Camara Técnica de Gestdo, Planejamento e Financiamento para fazer
uma discussdo sobre indicadores e metas estaduais do pacto interfederativo, porque a SESA tem
at¢ 30 de mar¢o/2020 para encaminhar para o Ministério da Satde as metas previstas para 2020,
bem como os resultados de 2019, com justificativa de cada indicador. Foi proposta a data da
reunido para 26 de margo pela manhd. Em seguida agradeceu a participagio de todos. Nada mais
havendo a tratar, a plenaria da Comissdo Intergestores Bipartite deu por encerrada a 3? reunifio de
2020 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 treze do més de
mar¢o do ano de dois mil e vinte.
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Data: 13/03/2020

Horario: 14 as 17h

Local: Auditorio Waldir Arcoverde.

NOME

ASSINATURA

REPRESENTAGCAO

Carlos Roberto Martins Rodrigues
Sobrinho
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Presidente da CIB/CE
Secretario da Saude

Josenilia Maria Alves Gomes

i —

Secretaria Executiva de Atengdo a Saude e
Desenvolvimento Regional

Marcos Antonio Gadelha Maia

Secretario Executivo de Politicas de
Saude

Raimunda Félix de Oliveira

Coordenadoria de Politicas Intersetoriais

Claudio Vasconcelos Frota

Secretario Executivo Administrativo-
Financeiro

Magda Moura de Almeida

Secretaria Executiva de Vigilancia e
Regulagdo de Saude

Ricristhi Gongalves de Aguiar Gomes

Coordenadora de Vigilancia Epidemioldgica e
Prevengdo a Saude

Secretaria Executiva de Planejamento e
Gestao Interna’

Jodo Washington Menezes

Orientador de Célula de Planejamento
Institucional

Thais Nogueira Fac6 de Paula Pessoa

Coordenadora de Atencao a Saude

Isabel Maria Nobre Vitorino Kayatt

(%4

Orientadora da Célula de Atencgéo

jfﬁk&%’\w\.wx)v V\,M‘@é&cializada

Marcelo Alcantara Holanda

Superintendente da Escola de Satide
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;
Vice — Presidente da CIB/CE; Secretaria da
Salde de Capistrano

Rilson Sousa de Andrade

\Vice Presidente do COSEMS;
Secretario da Saude de Quixeld

Joana Angélica Paiva Maciel

Secretaria da Saude de Fortaleza

IAlessandra Pimentel de Sousa

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

Regina Célia Carvalho da Silva

Secretaria da Saude de Sobral

d

IAntonio Lucimilton de Sousa Macédo

Secretario da Saude de Juazeiro do Norte

Maria Zuleide Amorim Muniz

Secretaria da Saude de Jaguaribe

IAntonio Williams Vieira Vaz

Secretario da Saude de Boa Viagem

Fernando Wilson Fernandes Silva

Secretario da Salude de Camocim

Pollyana Callou de Morais Dantas

Secretario da Saude de Barbalha

Rayney Lima Martins

Secretario da Saude de Tamboril

Napoline Silva Melo

Secretaria da Saude de Cariré
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