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COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE
ATA DA 22 REUNIAO ORDINARIA DO ANO 2022
Ao dezoito do més de fevereiro do ano de dois mil e vinte e dois, realizou-se a segunda
Reunido Ordinaria do ano de dois mil e vinte e dois da Comissdo Intergestores Bipartite do
Sistema Unico Satde do Ceard, de modo virtual através do Link de Acesso, https://conasems-
br.zoom.us/j/85271393554, ID da Reunido: 852 7139 3554 com a participacdo dos membros
Representantes do Componente Estadual: Luciene Alice da Silva, Secretaria Executiva de
Politicas & Saude; Caio Gracia Correia Sa Cavalcanti, Coordenadoria de Politicas Intersetoriais;
Jodo Washington Menezes, Orientador de Célula de Planejamento Institucional; Geni Carmem
Clementino Alves, Diretora de Educacdo Profissional; Vera Maria Cadmara Coélho, Secretéaria
Executiva da CIB. Representantes do Componente Municipal: Sayonara Moura de Oliveira
Cidade, Presidente do COSEMS e Vice Pres. Da CIB, Secretaria da Saude de Baturité;
Francimones Rolim de Albuquerque, Secretaria da Saude de Juazeiro do Norte; Islayne de
Fatima Costa Ramos, Secretaria da Satde de Canindé; Deolino Junior Ibiapina, Secretario da
Saude de Limoeiro do Norte; Francisca Airlene Dantas e Silva, Secretaria da Saude de
Jaguaretama e Evaldo Eufréasio Vasconcelos, Secretario da Satde de Cruz. Participaram outros
Secretarios Municipais de Saude e profissionais das Secretarias Municipais de Salde,
Superintendentes e Coordenadores Regionais e técnicos das Coordenadorias e Células da SESA
e assessores e apoiadores do COSEMS. 1. Abertura dos Trabalhos: Secretario Executivo de
Politicas_de Saude e Presidente do COSEMS. Sayonara cumprimentou a todos o0s
participantes, e parabenizou os municipios sobre o bom desempenho do Previne Brasil e
agradeceu ao governador Camilo Santana e ao secretario de satde Dr. Marcos Gadelha o aporte
de recursos para o custeio das Salas de Estabilizacdo, uma grande conquista para os municipios.
Luciene da boas vindas aos participantes e comemorou com 0s municipios o financiamento das
salas de estabilizacdo com recursos do Estado. Item 2. Discussdes e Pactuacdes. ltem 2.1.
AlteracOes nas composicfes de Camaras Tecnicas, representacdo Municipal e Estadual. A
CIB/CE acatou as alteracbes da representacdo municipal solicitadas pela Diretoria do
COSEMSI/CE descritas a seguir: Camara Técnica de Gestdo, Planejamento e Financiamento:
InclusBes da Sheyla Martins Alves Francelino (Secretaria de Salde de Barbalha) e da Lady
Diana Arruda Mota (Secretaria de Saude de Quixada); e Exclusio de Angelo Luis Leite
Nobrega (SMS de Paracuru). Camara Técnica da Atencdo Basica e C.T de Regulacdo, Controle,
Avaliacdo e Auditoria: Exclusdo do Angelo Luis Leite Nobrega (SMS de Paracuru). Camara
Técnica de Vigilancia 4 Sadde: Exclusdo do Angelo Luis Leite Nobrega (SMS de Paracuru) e a
Inclusdo do Jodo de Castro Chagas Neto (SMS Ibaretama). Camara Técnica de Educacdo
Permanente: Inclusdo do Jodo de Castro Chagas Neto (SMS Ibaretama). A CIB/CE acatou as
alteracdes da representacdo estadual solicitadas pela Dire¢cdo SESA descritas a seguir: Camara
Técnica da Assisténcia Farmacéutica: Exclusdo da Maira Pereira Barroso, Jamile Araudjo Féliz
Dualibe, Emanuela Machado Silva Saraiva, Icaro Tavares Borges, Mere Benedita do
Nascimento, Andréia Meneguim, Ménica Souza Lima, Vania Maria Cavalcante de Sousa,
Tereza Cristina Mota de Souza Alves, Jodo pereira de Lima Neto, Amerson Luiz dos Santos
Ribeiro, Raul da Camara Costa Filho, Ricristhi Goncalves de Aguiar Gomes, Roberta de Paula
Oliveira e Maria Dolores Duarte Fernandes, e a Inclusdo da Maria Gizele Rocha da Silva,
Lucélia Pinto Lopes, Jardyla Elaine Barroso Marciel, Cicero Silvano de Carvalho Andrade,
Mariana Maia Martins Evangelista e Anténio Carlos Araljo Fraga. Item 2.2. Alteracdes na
Composicdo da CIR Sobral. Carina Guerra Cunha, Secretaria Executiva da CIR de Sobral
informou que a presente solicitacdo tem como justificativa as mudancgas ocorridas na gestao
municipal de Croat4, Graca, Itarema, Mucambo, Senador S&, Ubajara e Varjota e da
Coordenacdo Regional da ADS de Cratels. Com base na solicitacdo da Superintendente
Regional de Sobral a CIB/CE aprovou as alteragdes da Resolugdo CIB/CE N° 171/ 2021, em
decorréncia das mudancgas na representacdo da Comissdo Intergestores Regional 5% Regido-
CIR Sobral, conforme descricio: COMPONENTE ESTADUAL: 1. Mbénica Souza Lima,
Presidente da CIR Sobral e Superintendente da Regido de Saude Norte; 2. Adriana Moreira
Alves e Oliveira, Coordenadora da Area Descentralizada de Satde de Crateus; 3. Maria lone de
Sousa Silveira, Coordenador da Area Descentralizada de Satde de Camocim; 4. Lazaro Pereira
da Cunha, Coordenador da Area Descentralizada de Salde de Acaral; e 5. Gandavya Aguiar
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Machado Diniz, Coordenador da Area Descentralizada de Satde de Tiangua. COMPONENTE
MUNICIPAL: 1. Rogério Rodrigues de Mendonca, Vice-Presidente Regional do COSEMS,
Vice-Presidente da CIR Sobral e Secretario de Saude de Catunda; 2. Francisco dos Santos
Gomes, Secretario de Saude de Alcantaras; 3. Raila Aguiar Portela, Secretaria de Salde de
Cariré; 4. Elizangela Mesquita de Mendonca, Secretaria de Saude de Coread; 5. Eveline Maria
Rangel Araujo Rodrigues, Secretaria de Salde de Forquilha; 6. Ana Célia Oliveira Silva,
Secretaria de Saude de Frecheirinha; 7. Vanessa Rodrigues de Paula, Secretaria de Saude de
Graca; 8. Rita de Céssia Lopes Matos, Secretéria de Saude de Groairas; 9. Luan Pereira Xavier
Gomes, Secretario de Saude de Hidrolandia; 10. Sebastido Rufino Moreira, Secretario de Saude
de Ipd; 11. Heérica Oliveira Pinheira, Secretéria de Sadde de lrauguba; 12. Francisco Rosemiro
Guimardes Ximenes Neto, Secretario de Saude de Massapé; 13. Antonia Gessilene da Silva
Duarte, Secretéaria de Salde de Meruoca; 14. Antbnia Hilarry Moreira Araujo, Secretaria de
Salde de Moraujo; 15. Danilo Sampaio Souza, Secretario de Saude de Mucambo; 16. Flavio
Marcilio Saraiva de Almeida, Secretario de Saude de Pacuja; 17. Lunara Araujo Pinto,
Secretaria de Saude de Pires Ferreira; 18. Karine Martins Nobre, Secretaria de Saude de
Reriutaba; 19. Izabel Cristina Loiola Oliveira, Secretario de Salde de Santana do Acarau; 20.
Francisco Igor Vale do Nascimento, Secretario de Saude de Santa Quitéria; 21. Gabriela Lopes
de Sousa, Secretaria de Salde de Senador S&; 22. Regina Célia Carvalho da Silva, Secretaria de
Salde de Sobral; 23. Samuel Moreira Macedo, Secretario de Saude de Urudca; 24. José
Erivaldo Soares Morord, Secretario de Saude de Varjota; 25. Ana Paula Praciano Teixeira,
Secretaria de Salde de Acarad; 26. Renata Morais Andrade, Secretaria de Saude de Bela Cruz;
27. Evaldo Eufrasio Vasconcelos, Secretario de Saude de Cruz; 28. Francisco Fontenele Junior,
Secretario de Saude de Itarema; 29. Joila Carneiro Mesquita Morord, Secretaria de Saude de
Jijoca de Jericoacoara; 30. Francisco Nelson Cavalcante Filho, Secretério de Saude de Marco;
31. Mayrla Keyla da Costa Barroso, Secretaria de Satde de Morrinhos; 32. Daniely Rodrigues
de Almeida Macedo, Secretaria de Salde de Carnaubal;, 33. Elimara de Macedo Lima,
Secretaria de Saude de Croatd; 34. Roberta Caroliny de Paiva Firmino, Secretaria de Saude de
Guaraciaba do Norte; 35. Lyana Carvalho Veras, Secretéria de Saude de Ibiapina; 36. Luis
Carlos do Nascimento, Secretario de Saude de Sdo Benedito; 37. Rejarley Vieira de Lima,
Secretario de Saude de Tiangua; 38. Grijalva Parente da Costa, Secretario de Satde de Ubajara;
39. Adriano Rocha da Silva, Secretario de Saude de Vigosa do Ceara; 40. Méacio Ronio Mota
dos Santos, Secretario de Saude de Barroquinha; 41. Priscila Gongalves Teixeira, Secretaria de
Saude de Camocim; 42. Dimas Ferreira Carvalho, Secretario de Saude de Chaval; 43. Maria da
Conceicdo Domingues, Secretaria de Salde de Granja; 44. Christiele Juciane Matos Braga,
Secretaria de Saude de Martindpole; 45. Jacira Alves Eduardo, Secretaria de Salde de
Ararendd; 46. Elisabeth Morais Machado, Secretaria de Saude de Crateds; 47. Edi Vieira
Coutinho, Secretario de Saude de Independéncia; 48. Dayane Rodrigues Pereira, Secretaria de
Saude de Ipaporanga; 49. Victor Alves de Oliveira, Secretéario de Saude de lpueiras; 50. Celi
Regina Bezerra Saraiva, Secretaria de Salde de Monsenhor Tabosa; 51. Francisca Maria
Bezerra dos Santos, Secretaria de Salde de Nova Russas; 52. Paula de Vasconcelos Pinheiro,
Secretaria de Saude de Novo Oriente; 53. Raimunda Rodrigues Chaves Marinho, Secretaria de
Saude de Poranga; 54. Joelma Machado Oliveira, Secretaria de Saude de Quiterianopoles; e 55.
Francisco Félix Melo Farias, Secretario de Saude de Tamboril. E como Secretaria Executiva da
CIR a Carina Guerra Cunha. Item 2.3. Alteraces na Composicdo da CIR Sertdo Central.
Alberto Barreto, Secretario Executivo da CIR do Sertdo Central informou que a presente
solicitacdo tem como justificativa as mudancas ocorridas na gestdo municipal de Banabuiu e de
Ibaretama._Com base na solicitagcdo da Superintendente Regional do Sertdo Central a CIB/CE
aprovou as alteracdes da Resolucdo CIB/CE N°14/ 2022, em decorréncia das mudangas na
representacdo da Comissdao Intergestores Regional 3% Regido- CIR Sertdo Central, conforme
descricdo: Componente Estadual, Membros Titulares: Vania Maria Cavalcante de Sousa,
Presidente da CIR Sertdo Central Superintendente Regional de Salde, Cicero Tiago Fernandes
Pereira, Coordenador da ADS Canindé, Maria Dulce Feitosa, Coordenadora da ADS Taua.
Componente Municipal, Membros Titulares: 1. Islayne de Fatima Costa Ramos, Vice-
Presidente da CIR Sertdo Central, Vice-Presidente Regional do COSEMS, Secretaria Mun. da
Salde de Canindé; 2. Maria Lindalva Andrade Moraes, Secretaria Municipal da Salde de
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Aiuaba; 3. Juliana Feitosa Fernandes Nunes, Secretaria Municipal da Saude de Arneiroz; 4.
Weyber Douglas Silva Nobre, Secretario Municipal da Sadde de Banabuil; 5. Kénia Sumayra
da Pascoa Queiroz, Secretaria Municipal da Saude de Boa Viagem; 6. Jucianne Maria Malveira
Cavalcante Moura, Secretaria Municipal da Saude de Caridade; 7. Jamilly Maria Paz Moura,
Secretaria Municipal da Satde de Choro; 8. Jodo de Castro Chagas Neto, Secretario Municipal
da Saude de Ibaretama; 9. Elisténio da Noébrega Lima, Secretdrio Municipal da Salde de
Ibicuitinga; 10. Tamara Ferreira Soares Mendes, Secretaria Municipal da Saude de Itatira; 11.
Diego Rocha Fonseca, Secretario Municipal da Saude de Madalena; 12. Jamine Borges de
Morais, Secretaria Municipal da Saude de Milhd; 13. Luis Alves Noronha Neto, Secretario
Municipal da Saude de Parambu; 14. Fernando Jefferson Ribeiro Nascimento, Secretario
Municipal da Saude de Paramoti; 15. Maria Vanderlucia Felipe, Secretaria Municipal da Saude
de Pedra Branca; 16. Lady Diana Arruda Mota, Secretaria Municipal da Satde de Quixadd; 17.
Raul de Santa Helena Matias Dinelly, Secretario Municipal da Saude de Quixeramobim; 18.
Maria Fernandete Gomes, Secretaria Municipal da Salde de Senador Pompeu; 19. Anne
Caroline Torres Lopes, Secretaria Municipal da Saude de Solonopole, 20. Glay Jones Alves
Feitosa, Secretario Municipal da Saude de Taua. E Alberto Temdteo Barreto, Secretario
Executivo da CIR Sertdo Central. Item 2.4. Alteraces na Composicdo da CIR Fortaleza.
Maria Iracema Capistrano Bezerra, Secretario Executivo da CIR Fortaleza informou que a
presente solicitacdo tem como justificativa as mudancgas ocorridas na gestdo municipal de
Acarape, Paracuru e Uruburetama, e da Vice-Presidente Regional do COSEMS que assumiu a
Vice Presidéncia da CIR. A CIB/CE aprovou a nova composicdo da Comissdo Intergestores
Regional 1% Regido - CIR Fortaleza conforme descricdo a seguir: Componente Estadual,
Membros Titulares: 1. icaro Tavares Borges, Presidente da CIR Fortaleza, Superintendente da
Regido de Fortaleza, 2. Francisca Verbnica Moraes de Oliveira, Coordenadora da ADS
Caucaia; 3. Rianna Nargilla Silva Nobre, Coordenador da ADS Maracanau, 4. Maria de Fatima
Ferreira de Oliveira, Coordenadora da ADS Baturité; 5. José Mario do Couto, Coordenador da
ADS ltapipoca; 6. Myllena Maria Tomaz Caracas, Coordenadora da ADS Cascavel.
Componente Municipal, Membros Titulares: 1. Nerilene da Silva Nery, Vice-Presidente da CIR
Fortaleza; Vice-Presidente Regional do COSEMS e Secretaria Municipal da Salde de
Pentecoste; 2. Wanessa Angélica Ribeiro Maia Campelo, Secretaria Municipal da Salde de
Acarape; 3. Felipe Jacinto de Oliveira Sousa, Secretario Municipal da Saude de Amontada; 4.
Anténio Edemir Oliveira Lopes, Secretario Municipal da Saude de Apuiarés; 5. David Faustino
de Lima, Secretario Municipal da Saude de Aquiraz; 6. Valdson Freitas de Aquino, Secretario
Municipal da Saude de Aracoiaba; 7. Josenir Filho Rodrigues Vitor, Secretario Municipal da
Salde de Aratuba; 8. Eleneide Torres Brilhante de Oliveira, Secretaria Municipal da Salude de
Barreira; 9. Sayonara Moura de Oliveira Cidade, Secretaria Municipal da Saude de Baturité;
10. Yonara Bezerra Batista, Secretaria Municipal da Saude de Beberibe; 11. Maria Clarice
Batista dos Santos, Secretaria Municipal da Saude de Capistrano; 12. Margareth Teles de
Queiroz, Secretaria Municipal da Saude de Cascavel; 13. Z6zimo Luis de Medeiros Silva,
Secretario Municipal da Salde de Caucaia; 14. Luiza Carmem de Menezes Freitas Bessa,
Secretaria Municipal da Salde de Chorozinho; 15. Josete Malheiro Tavares, Secretario
Municipal da Salde de Eusébio; 16. Ana Estela Fernandes Leite, Secretaria Municipal da
Salde de Fortaleza; 17. Maria Cordeiro Moreira, Secretaria Municipal da Saude de General
Sampaio; 18. Maria Zuleide Amorim Muniz, Secretaria Municipal da Saude de Guaiuba; 19.
Silvana Soares de Souza, Secretaria Municipal da Salde de Guaramiranga; 20. Lucia Amaro de
Araljo Gondim Feitosa, Secretaria Municipal da Saude de Horizonte; 21. Dulce Viana
Machado, Secretaria Municipal da Salde de ltaitinga; 22. Mabel Andrade Girdo, Secretaria
Municipal da Saude de Itapajé; 23. Leila Carla da Cunha Silva Magalhdes, Secretaria
Municipal da Salde de Itapipoca; 24. Francisco José Cavalcante Lima Melo, Secretario
Municipal da Saude de Itapitna; 25. Maria do Socorro Norjosa Pellcio Martins, Secretaria
Municipal da Saude de Maracanal; 26. Maria Cleonice dos Santos Caldas, Secretaria
Municipal da Saide de Maranguape; 27. Antonia Maria Alves Pinheiro Pinho, Secretaria
Municipal da Saude de Miraima; 28. Raimundo Oscar Silva Janior, Secretario Municipal da
Saude de Mulungu; 29. Ruti Aires Bandeira, Secretaria Municipal da Saude de Ocara; 30.
Marta Muniz de Menezes Barreiro, Secretaria Municipal da Saude de Pacajus; 31. Wilames
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Freire Bezerra, Secretario Municipal da Saude de Pacatuba; 32. Nara Ribeiro Cunha, Secretaria
Municipal da Saude de Pacoti; 33. Edlene Rodrigues dos Anjos, Secretaria Municipal da Saude
de Palmacia; 34. Maria Josecilia de Castro Sousa, Secretaria Municipal da Saude de Paracuru;
35. Loide Chrystine Peixoto Landim (Interina), Secretaria Municipal da Saude de Paraipaba;
36. Georgya Almeida de Sousa Barbosa, Secretaria Municipal da Saude de Uruburetama; 37.
Rilson Sousa de Andrade, Secretario Municipal da Saude de Pindoretama, 38. Ana Valesca
Almeida N6gimo, Secretaria Municipal da Saiude de Redencdo, 39. Liana Mara Rocha Teles,
Secretaria Municipal da Saude de S&o Gongalo do Amarante; 40. Eric Victor Martins Pires,
Secretario Municipal da Satde de S&o Luis do Curu; 41. Roberta Azevedo Vidal, Secretaria
Municipal da Saude de Tejucudca; 42. Mércio Alves Ribeiro, Secretario Municipal da Saude de
Trairi; 43. Yasline Nascimento Bonfim, Secretaria Municipal da Sadde de Tururu; 44. Jodo
Batista Silva Ferreira, Secretario Municipal da Saide de Umirim. E Maria Iracema Capistrano
Bezerra, Secretaria Executiva da CIR Fortaleza. Item 2.5. Financiamento da Assisténcia
Farmacéutica na Programacéo Pactuada Integrada (PP1) 2022. Fernanda Francga Cabral,
Coordenadora de Politicas de Assisténcia Farmacéutica- COPAF/SEPQOS iniciou relembrando
sobre o financiamento da PP1 2021 aprovado através da Resolucdo da CIB/CE n° 4/2021 que
estabelece o financiamento do Componente Basico sob responsabilidade tripartite, onde o
governo federal fez um escalonamento dos valores per capita por municipios segundo IDHM,
os que de IDHM baixo receberam R$ 6,00, com IDHM médio R$ 5,95 e IDHM alto R$ 5,90. O
Estado assegurou uma contrapartida de R$ 3,00 e os municipios com a opgdo de R$ 3,00 ou R$
4,00, sendo que 173 municipios optaram por R$ 4,00 e 09 optaram por R$ 3,00. O
financiamento do Componente da Assisténcia Secundaria € de responsabilidade bipartite e
segundo a Resolucdo da CIB/CE n° 5/2021 o governo estadual assumiu R$ 1,00 e o governo
municipal R$ 2,00. Em seguida apresentou as contrapartidas de alguns Estados para
financiamento do Componente Basico como Alagoas e Paraiba com R$ 1,86 habitantes ano, 10
Estados com per capita de R$ 2,36 por habitante ano, Rio de Janeiro R$ 2,50, Mato Grosso R$
2,79, Goiés e Ceara com R$ 3,00, Minas Gerais, R$ 3,37 e Santa Catarina que contribui com
R$ 4,50 habitante ano. A Proposta de financiamento do Componente Bésico para 2022 o valor
per capita municipal de R$ 4,00, o valor per capita estadual de R$ 3,00 e os per capita federais
tiveram um pequeno aumento passando para R$ 6,92 para os municipios com IDHM alto, com
IDHM meédio R$ 6,98 e IDHM baixo R$ 7,07. Somando as trés contrapartidas os valores
ficaram para os municipios com IDHM alto R$ 12,92, IDHM médio R$ 13,98 e IDHM baixo
R$ 14,07. No Componente da Assisténcia Farmacéutica Secundaria permanecem 0S mesmos
valores: per capita municipal R$ 2,00 e o Estadual R$ 1,00 perfazendo o total de R$ 3,00.
Finalizou apresentando a solicitacdo da SMS Fortaleza que atualmente ndo adere ao modelo da
compra centralizada de mudanca do modelo de repasse da contrapartida estadual, mudando de
contrapartida em medicamentos para ser de repasse financeiro, perfazendo um valor anual da
AFB de R$ 8.008.026,00 que corresponde ao repasse mensal de R$ 667.335,50 e da AFS o
valor anual de R$ 2.669.342,00 que corresponde ao repasse mensal de R$ 22.445,16. Sayonara
colocou que o Dr. Marcos Gadelha tinha aventado a possibilidade de um aporte maior na
contrapartida Estadual e perguntou se ndo foi possivel. Luciene respondeu que desde
dezembro/2021 foi feito uma proposta para 0 COGEF tanto para a AFB como para a AFS,
porém quando chegou ao final do ano o COGEF pediu que esse assunto fosse discutido em
janeiro/2022, entdo foi pautado solicitando adiamento da discussdo porque ja precisava
comecar a Programacao de 2022, entdo acharam por bem aguardar até que o COGEF paute nas
préximas reunides, e defina logo essa questdo para que quando for proposto o aumento é sé
fazer a mudanca em vez de ficar parada quando se precisa programar para comegar 0 processo
de compra, e repetiu que a proposta da SESA foi desde dezembro de 2021, mas como foi
modificada a pauta o0 COGEF ainda ndo avaliou a proposta da SESA, e se até a proxima
semana for colocada em pauta ficara mais facil trazer para a CIB e fazer a alteragdo dos
valores. Sayonara agradeceu a explicacdo da Luciene. Nivea Tavares, Farmacéutica da SMS
de Fortaleza perguntou a Fernanda como sera feito o repasse dos recursos, e se havera
retroativo ap0s a assinatura do Termo referente aos meses de janeiro e fevereiro ja que a
previsdo da PPl geralmente é para margo. Fernanda respondeu que € isso mesmo que quando a
resolucéo da CIB for aprovada oficializaréo tudo junto a Coordenadoria Financeira da SESA,
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porgue o exercicio financeiro da PPl 2022 ocorre normalmente em abril. \era esclareceu que
isso serd com relacdo ao repasse para Fortaleza que tera uma mudanca na sistematica, em vez
da SESA fazer a aquisicdo e repassar o medicamento passara 0S recursos para que sejam
adquiridos pelo proprio municipio. Perguntou se em relagdo a contrapartida dos municipios
todos entenderam ou se tera necessidade de estabelecer outro valor. Fernanda informou que de
acordo com a resolucdo da CIB que tratara sobre a PP1 2022, os municipios optardo por R$
3,00 ou R$ 4,00 e que na PPI de 2021 dos 184, 173 optaram por R$ 4,00. Apos as discussdes a
CIB/CE aprovou as Propostas de Financiamento do Componente da Assisténcia Farmacéutica
Basica e do Componente da Assisténcia Farmacéutica Secundaria apresentadas pela
Coordenacdo Estadual da Assisténcia Farmacéutica, formalizadas através das Resolucdes
CIB/CE n° 34 e n° 33 , datadas de 07/03/2022. Item 2.6. Alteracfes da Politica de Incentivo
Hospitalar em decorréncia do aumento da diaria de UTI concedido pelo Ministério da
Saude. Vera colocou que recebeu do Dr. Marcos Gadelha a informacdo de que a reserva
financeira decorrente do aumento de diérias de UTI pelo MS estd acordado que parte sera
destinada a concessdo do incentivo de custeio para as salas de estabilizacdo, como parte da
Politica de Incentivo Hospitalar, porém os critérios para distribui¢do do restante dos recursos
sera elaborada uma proposta para ser apreciada em uma proxima reunido da CIB, porque as
demandas para incorporagdo nessa Politica precisam ser analisadas. Por essa razdo solicitou a
retirada desse assunto em Pauta. Item 2.7. Sala de Estabilizacdo - Proposta de
Financiamento de Custeio com Recursos do Tesouro do Estado. Vera justificou a auséncia
da Eva Baia que se encontra em viagem a trabalho e em seguida apresentou a Proposta ja foi
discutida na Camara Técnica de Gestdo, Planejamento e Financiamento da CIB. Esclareceu que
0S recursos que possibilitaram a inclusdo das Salas de Estabilizacdo na Politica de Incentivo
Hospitalar sdo oriundos da reserva do tesouro do Estado gerada pelo aumento da diaria de UTI
de R$ 478,72 para R$ 600,00 no periodo de margo a julho/2022 promovido pelo MS,
atendendo as reivindicagdes do CONASS e CONASEMS. E que o Estado a partir da
reivindicacdo da diretoria do COSEMS/CE decidiu destinar parte dessa reserva financeira para
0 custeio das Salas de Estabiliza¢do, tendo como propdsito garantir um servico prestado pelos
municipios, de maneira que esse servico possa acolher os pacientes realizando o primeiro
atendimento na perspectiva de posteriormente encaminhar estas pessoas para um Servigo
hospitalar de maior complexidade ou para as UBS na medida em que esse servico integra 0s
sistemas municipais como ponto de atencdo da Rede das Urgéncias e Emergéncias. Estes
servigcos foram de grande importancia durante a pandemia no atendimento da populacdo em
varios municipios do Ceard com grandes distancias e isolamento, bem como em lugares de
dificil acesso considerados como vazios assistenciais. A insercdo das Salas de Estabilizacdo no
sistema se da pela Rede de Urgéncia e Emergéncia e se constitui um ponto de atencdo dessa
Rede, porém as Salas em funcionamento estdo aguardando habilitacdo pelo MS. No Ceara
apenas 48 municipios conseguiram viabilizar a implantacdo de Salas de Estabilizacdo e uma
avaliacdo feita pela Equipe de Coordenacdo Estadual da RUE, selecionou 33 Salas de
Estabilizacdo para receberem o incentivo de custeio a partir de margo de 2022. Estas 33 Salas
tem abrangéncia nas 5 RegifGes de Saude, sendo 11 localizadas em hospitais locais e 22 em
hospitais de pequeno porte e nestes 33 municipios beneficiados existe uma populacdo de
620.209 habitantes, o critério proposto € manter o valor previsto na Politica Nacional
estabelecido pela Portaria de Consolidacdo n° 6/2017 que € de R$ 35.000,00 mensais cada, 0
Estado assume a responsabilidade de desembolso mensal de R$ 1.038.956,48. Acrescentou que
foi acordado previamente com a Diretoria do COSEMS que as 22 Salas de Estabilizacéo
localizadas em HPP que ja recebem contrapartida do Estado esse valor fosse deduzido dos R$
35.000,00 e que as demais receberdo os R$ 35.000,00 integralmente. Em seguida citou 0s
municipios contemplados com Salas de Estabilizacdo e o valor que receberdo, organizados por
Regido de Saude. Finalizou dizendo que o Ceara tem grande possibilidade de incluséo a partir
de julho/2022 de novas Salas de Estabilizagdo, momento previsto para um novo aumento da
diaria da UTI pelo MS, que passara de R$ 600,00 para R$ 650,00, resultando em uma reserva
financeira dos recursos do tesouro do Estado destinados a Politica de Incentivo Hospitalar.
Sayonara agradeceu o secretario Dr. Marcos Gadelha e o governador do Estado Camilo
Santana por terem atendido a uma demanda de vinte anos, lembrou de todos que ja presidiram
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0 COSEMS e estiveram presentes nessa luta. Airlene agradeceu ao COSEMS pela importante
conquista para 0s municipios especialmente 0s de pequeno porte que tanto sofreram e sofrem
em busca de financiamento. Na oportunidade indagou a Dra. Vera se tem prazo para o0 repasse
aos municipios, e se tera indicadores para serem monitorados, atrelados a esses repasses aos
HPP. Vera respondeu que nédo foi vinculado a esses recursos nenhum indicador até agora, mas
em funcdo do prazo e visando assegurar esses repasses a partir da competéncia de margo/2022,
provavelmente terdo de identificar o cumprimento de algumas metas assim como foi feito para
0s hospitais Polo e Estratégicos. Sobre os HPP informou que ndo foram estabelecidas metas
porque na Politica de Incentivos eles entram como contrapartida, mas para as Salas de
Estabilizacdo serd necessaria uma discussdo para estabelecer algumas metas, antes da reunido
do CESAU para que possam ter seguranca de continuidade de utilizagdo dos recursos do
tesouro do Estado. Eva entrou na discussao e colocou que foi feito um levantamento em virtude
da ja fazer algum tempo que esses municipios recebiam recursos outros ndo, entdo foi
elaborado um chek list para avaliar o funcionamento destas Salas e que serd desenvolvido um
processo de trabalho para esse servigo em termos de procedimentos a fim de avaliar e reavaliar
como esta se dando a assisténcia em cada uma. Agradeceu a Sayonara e as Superintendentes
Regionais pelo trabalho de visita que tem sido feito a estes servicos onde constataram que as
Salas estavam com 0 equipamento minimo necessario para o funcionamento. Josué Janior,
Secretario de Saude de Umari parabenizou a equipe envolvida nesse processo, mas se sente
angustiado porque seu municipio ndo tem Sala de Estabilizacdo e nem perspectiva de receber
esse incentivo porque ndo tem como montar uma Sala de Estabilizacdo com o recurso que
recebe, entdo quer saber se ja foi pensada alguma alternativa para atender a necessidade dos
municipios como Umari. Luciene reconheceu com a angustia do Josué e esclareceu que nesse
primeiro momento foi priorizado reestruturar ou estruturar 0s servicos que ja estavam
aprovados nesses municipios, porém a luta continua porque todos entendem as necessidades
dos municipios, especialmente os de menor porte que poderdo resolver problemas simples
evitando o deslocamento para outros servicos de maior complexidade dentro ou fora desses
municipios. Portanto, é importante nesse primeiro momento mostrar a importancia desses
servigos atraves de resultados e a partir dai se possa dar inicio ao novo ciclo de implementacédo
de propostas para 0s proximos anos. Sayonara colocou para o Josué que o MS sinalizou com a
possibilidade de contemplar mais de 50 municipios com Salas de Estabilizacdo, mas apenas
trinta e cinco conseguiram montar suas salas, por conta da revogacgéo da portaria que impactou
no custeio, mas a luta continua em cada municipio que tem essa necessidade, esse € um
compromisso do COSEMS e da SESA na pessoa da Dra. Luciene. Valéria de Sousa, Secretéria
de Saude de Piquet Carneiro colocou que estd muito feliz pelos municipios que contam com
HPP, mas sente-se triste pelo seu municipio ndo ter sido contemplado, até porque fizeram a
solicitacdo de habilitacdo da Sala e talvez por conta da revogacédo da portaria 0 MS ndo atendeu
a solicitacdo do municipio. Pediu para deixar registrado em ata que Piquet Carneiro conta com
uma Sala de Estabilizacdo montada com recursos do FMS e deseja saber da possibilidade de
poder receber esse incentivo e se seria a partir de julho/2022 conforme Dra. Vera falou, e quis
saber ainda se esses R$ 35.000,00 estdo fora do recurso recebido pelo MAC. Vera esclareceu
que esses recursos sao do tesouro do estado e o MAC é federal. Disse que se houver
comprovacao pela Coordenacdo Estadual da RUE de que esta sala esta funcionando, ela entrara
como proposta para se incorporar na Politica a partir de julho/2022 e orientou fazer a
solicitacdo junto a Superintendéncia Regional. Caio se manifestou parabenizando os gestores
municipais por essa grande conquista e doravante serd a definicdo dos resultados esperados,
padrdo de equipes, processo de trabalho com vistas ao monitoramento. Eva informou que o
monitoramento das Salas esta previsto na RUE como um todo, inclusive dentro do que foi
pactuado na portaria ministerial. Com relagcdo as Salas que ficaram de fora justificou que a
SESA passou por um processo de construcdo e atualizacdo dos Planos A¢do Regional de
Urgéncia e Emergéncia, ja tendo sido aprovado o Plano do Cariri e o Plano de Fortaleza que
esta prestes a ser aprovado, e se encontram em construcdo os Planos do Sertdo Central e Litoral
Leste Jaguaribe. O Plano de Sobral ainda ndo foram iniciadas as discussdes, e esses Planos
serdo atualizados para 4 anos e neles o MS néo inviabiliza a solicitagcdo de pleitos de novas
Salas bem como da manutencdo das mesmas. Apos as discussdes a CIB/CE aprovou a inser¢do
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do incentivo financeiro de custeio das Salas de Estabilizacdo com Recursos do Tesouro do
Estado na Politica Estadual de Incentivo Hospitalar de Referéncia Regional, Estratégico e
Hospital Local de Pequeno Porte do Ceard, para o periodo: 2021-2023, formalizada através da
Resolucdo CIB/CE n°20, datada de 18/02/2022. Item 2.8. Aprovar a alteracéo da Resolucéo
N° 179, datada de 17 de dezembro de 2021 da CIB/CE, que trata da atualizacdo do Plano
de Acdo Regional da Rede de Atencéo as Urgéncias e Emergéncias da Regido de Saude do
Cariri - 2021 a 2024 no Estado do Ceara, com a inclusédo de 10 leitos novos de UTI Tipo 11
do Hospital Agenor Araujo, localizado no municipio do Iquatu. Saiu de pauta a pedido da
Coordenacdo Estadual de Urgéncia e Emergéncia. EXTRA PAUTA. Item 2.9. Utilizacdo de
recursos federais disponiveis no FUNDES para aquisicdo de medicamentos do
Componente Especializado _da_Assisténcia _Farmacéutica. Fernanda Franca Cabral,
Coordenadora de Politicas de Assisténcia Farmacéutica- COPAF/SEPOS apresentou a proposta
de utilizacdo de recursos federais oriundos do Componente Especializado da Assisténcia
Farmacéutica que foram identificados por uma Auditoria do DENASUS. Esclareceu que esse
assunto foi discutido na Camara Técnica e que 0S recursos se encontram creditados no
FUNDES. Aproveitou a oportunidade para fazer um resgate historico sobre a politica de
medicamentos de alto custo que surgiu pela primeira vez em 2007 com a terminologia CNDE
que significa Componente de Medicamentos de Dispensacdo Excepcional onde tratava
basicamente patologias especificas. Ao longo do tempo 0 CNDE foi substituido pelo PROMEX
- Programa de Medicamentos de Dispensacdo em Carater Excepcional e posteriormente foi
instituido o Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica— CEAF que esta vigente
ate hoje, regulamentado pelas Portarias de Consolidagdo n° 2 e n° 6, datadas 28/09/2017. Em
dezembro de 2021 a CEAF recebeu da Coordenadoria Financeira da SESA recursos oriundos
de um relatério de auditoria referente ao periodo de 11/04/2010 a 17/04/2010 do exercicio
financeiro de 2009 onde foi detectada neste relatdrio a utilizacdo de recursos fora do elenco do
CNDE. O valor total foi de R$ 4.214.844,30 e posteriormente foram feitos os termos de ajuste
sanitario n° 220 e 327 relativos as irregularidades verificadas nessa auditoria do exercicio de
2009. Em 2018 0 DENASUS determinou o retorno desse recurso ao FUNDES, entdo ao
receber o processo a CEAF imediatamente encaminhou para a Assessoria Juridica/SESA que
emitiu parecer recomendando que os recursos devessem ser aplicados de conformidade com o
objeto que ensejava esse repasse inicial que hoje em dia é o CEAF, sob pena de devolucéo
desses recursos ao Fundo Nacional de Saude. No mesmo parecer orientava a elaboragcdo do
Plano de Trabalho observando as diretrizes e acdes a ser executado, o Plano de Execucdo das
metas a serem atingidas e a indicacdo da fonte de recursos. Com relagcdo ao financiamento
desses medicamentos explicou que é uma politica definida pelo MS onde divide o
financiamento em dois grupos: no Grupo 1 sdo medicamentos financiados pelo MS divididos
nos grupos I.A onde o MS é responsavel por toda cadeia de aquisi¢do desses medicamentos; no
I.B sdo medicamentos financiados pelo MS, porém o estado recebe o valor financeiro em
repasses publicados a cada 3 meses no diario oficial da unido proporcional a quantidade de
APAC que foram geradas dentro do sistema HORUS — Componente Especializado e o Grupo 11
dos medicamentos financiados sob responsabilidade dos estados que sdo responsaveis por todo
o ciclo de aquisicdo, programacdo, armazenamento, distribuicdo e dispensagdo dos
medicamentos. O plano de trabalho destinado a utilizacdo dos recursos oriundos do MS para
atendimento aos PCD com excecdo dos medicamentos alocados no grupo IB. O saldo atual é de
R$ 7.158.025,23 e foram excluidos do plano de trabalho os medicamentos do grupo I.B para
ndo ter problemas relacionados a dupla cobranca de APAC. No grupo I.A apesar de ser de
responsabilidade do MS a SESA vem mantendo uma ata de registro de precos vigente porque o
MS tem constantes rupturas no abastecimento. O prazo de execucdo sera até dezembro de 2023.
As metas a serem atingidas: utilizagdo de 100% do recurso na aquisicdo de medicamentos
integrantes das listas do Grupo 1A e Grupo Il do CEAF, conforme critérios definidos e a fonte
recurso serd a 91(governo federal). Finalizou apresentando o plano de trabalho para
conhecimento dos gestores municipais, onde constam as acOes a serem executadas, prazo de
execucédo, metas a serem atingidas e indicacdo da fonte de recursos e apresentou o anexo Il da
REAME que descreve todos os medicamentos, grupos de financiamento e documento norteador
com os critérios definidos prioritariamente para 0s grupos ja citados. Vera colocou que a
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Fernanda fez uma abordagem dando uma percep¢do de como surgiu esses recursos, que foi a
partir de uma auditoria do DENASUS. Lembrou que essa discussdo veio para a CIB por
exigéncia do CESAU. Sayonara informou que pediu pauta a0 CONASEMS na reunido da
Diretoria no dia 22 para apresentar a situagdo insustentdvel da Politica da Assisténcia
Farmacéutica- Componente Especializado porque aqui no Ceara ocorre uma insatisfacdo dos
secretarios porque estdo recebendo praticamente zero de todos os itens e pediu para fazer essa
discussdo junto aos COSEMS do Brasil com a presenca do MS, e que concorda com a
pactuacdo da Proposta apresentada pela Fernanda, até porque esses recursos precisam
realmente ser utilizados no objeto que gerou o repasse inicial. Aline Gouveia, Secretaria
Adjunta da SMS Fortaleza transmitiu em nome da secretdria Dra. Ana Estela parabéns a
Fernanda por ter trazido a proposta que ira aliviar muito principalmente os municipios que
sofrem mais com a falta de medicamentos e parabenizou também o Estado pelo custeio das
Salas de Estabilizacdo notadamente pelos municipios de pequeno porte que serdo 0S mais
beneficiados. Apds as discussbes a CIB/CE aprovou a utilizacdo dos recursos federais
identificados no Relatorio de Auditoria SISAUD/SUS N° 9.380, de 11/04/2010 gastos com
aquisicdo de medicamentos ndo incluidos no elenco de medicamentos especializados, para
aquisicdo de medicamentos do Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica, no
valor atual de R$ 7.158.025,23 (sete milhGes, cento e cinguenta e oito mil, vinte e cinco reais e
vinte e trés centavos), e o Plano de Trabalho para utilizacdo desses recursos, formalizado
através da Resolucdo CIB/CE n° 21, datada de 18/02/2022. Item 2.10. Homologacdes das
Resolucdes da CIR Fortaleza. Item 2.10.1. Resolucdo N° 01/2022, que trata da aprovacao
do Plano de Acéo da Rede de Atencdo as Urgéncias da Regido de Saude de Fortaleza -
2021 a 2024. Eva Baia, Coordenadora da RUE colocou que o Plano de Fortaleza foi elaborado
por varias maos onde fizeram uma atualizacdo da grade de referéncia, foi discutido tanto pelo
Grupo Condutor Regional como o Grupo Condutor Estadual, as Centrais de Leitos e Centrais
de Regulacdo de Urgéncia em uma discussdo bastante pré ativa deixando o plano totalmente
exequivel para todos. E pediu a CIB que aprove esse Plano para que possa encaminhar o quanto
antes ao MS visando a possibilidade de receber novos recursos para a Regido de Fortaleza.
Iracema Capistrano, Secretaria Executiva da CIR Fortaleza informou que esse pleito foi
discutido desde julho de 2021 e s6 ndo conseguiram finalizar em dezembro em funcdo do
processo de mudanca de gestores na Superintendéncia. Apds os esclarecimentos a CIB/CE
homologou a Resolucdo acima referida. Em seguida lracema apresentou o Item 2.10.2. N°
04/2022, que aprova a_implantacdo de 1 (uma) Equipe Multiprofissional de Atencéo
Especializada em Saude Mental Tipo Il no municipio de Apuiarés; e o Item 2.10.3. N°
05/2022, que aprova a_implantacdo de 1 (uma) Equipe Multiprofissional de Atencéo
Especializada em Saude Mental Tipo | no _municipio_de General Sampaio que foram
homologadas pela CIB/CE. Item 2.11. Homologacdes das Resolucdes da CIR Sobral.
Carina Guerra Cunha, Secretaria Executiva da CIR Sobral apresentou o Item 2.11.1. N°
04/2022, que trata da aprovacdo da implantacdo do Centro de Especialidades
Odontoldgicas (CEO) municipal Tipo Il de Ubajara; e o Item 2.11.2. N° 05/2022, que
aprova a implantacdo do Laboratdrio Regional de Prétese Dentéria (LRPD) no municipio
de Ubajara que foram homologadas pela CIB/CE. 3. Informes. Item 3.1. Dose de Reforco
para_imunocomprometidos_acima de 18 anos, gue receberam trés doses do _esguema
primério. Kélvia Maria Borges, Orientadora da Célula de Imunizacdo - CEMUN/COVEP/
SEVIR fez a apresentacdo sobre o assunto e informou que essa pauta foi pedida porque em
dezembro de 2021 o MS editou uma Nota Técnica sobre a dose de reforco para
imunocomprometidos considerando que estas pessoas deverdo receber 3 doses no esquema
primario e uma dose de reforco que devera ser administrada a partir de 4 meses da 32 dose.
Adolescentes imunocomprometidos deverdo receber obrigatoriamente o imunizante Pfizer,
visto que a Coronavac nao podera ser utilizada em imunocomprometidos na faixa etaria de 6 a
17 anos, entdo ficaria para imunocomprometidos acima de 18 anos a possibilidade de D1 e D2
utilizando Coronavac e Jansen que sdo as vacinas autorizadas para o publico acima de 18 anos.
O intervalo entre a D1 e D2 dos trés imunizantes é para a Coronavac 4 semanas entre a D1 e
D2, para a Astrazeneca 8 semanas e tambeém para a Pfizer, ja o intervalo entre a D2 e a dose
adicional de 8 semanas quando essa orientacdo era de 28 dias e a dose adicional seria igual a
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D1 e a D2, ou seja, quem tomou a Coronavac D1 e D2 tomara a dose adicional também da
Coronavac e o intervalo entre a dose adicional e a dose de reforgo seré de 4 semanas, entéo essa
dose de reforgo poderia ser igual ou diferente , podendo ser Astrazeneca, Jansen e Pfizer e para
que j& tomou a Pfizer seria um esquema de dose Unica, dose adicional e dose de reforco e quem
tomou a Jansen seria 3 doses entendendo que o esquema primario ndo seria D1 e D2, mas dose
Unica e o intervalo entre essa dose Unica e a dose adicional de 8 semanas, tomando a dose
adicional de Jansen no sistema homologo e intervalo entre a dose adicional e a dose de refor¢o
de 4 meses podendo também ser Astrazeneca, Jansen ou Pfizer. Entretanto o Ceard tem uma
peculiaridade entre gestantes e puérperas imunocomprometidas porque a vacina que a gestante
atleta pode receber é a Pfizer ou Coronavac, entdo gestantes e puérperas poderdo tomar a
Coronavac e Pfizer acima de 18 anos, D1, D2, dose adicional e a dose de refor¢o. Os intervalos
se mantém, entretanto o que vai mudar é que a dose de reforco das gestantes e puérperas acima
de 18 anos receberdo preferencialmente a Pfizer e se ndo tiver a Pfizer poderdo receber a
Coronavac as para maiores de 18 anos. Informou ainda que no dia 9 de fevereiro/2022 0 MS
lancou a Nota Técnica n° 8/2022 da SECOVID instituindo a vacinacdo de pessoas
imunocomprometidas entre 12 e 17 anos sendo a primeira possibilidade de aplicacdo de dose de
reforco em adolescentes respeitando o intervalo de 4 meses. A Coronavac foi aprovada para
aplicacdo em criangas entre 6 e 17 anos, porém a ANVISA deixa bem claro que a Coronavac
ndo deverd ser utilizada em imunossuprimidos indo de encontro a orientacdo do MS que
recomenda o reforco seja feito nos imunossuprimidos quando se ver que a Unica vacina
autorizada para imunossuprimidos seria a Pfizer. Item 3.2. Oficios da Secretaria Municipal
de Saude 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: 04 eSB em Maranguape e 01 eSF em Sobral (CSF
Salgado dos Machados). Item 3.3. Oficio_da Secretaria Municipal de Saude enviado a
Secretaria Executiva da CIB/CE, para conhecimento da proposta cadastrada no FNS,
recursos de Emenda Parlamentar, aquisicdo de equipamentos e material permanente, do
municipio de Assaré (N° da Proposta: 12696.967000/1210-01, valor R$ 99.933,00). Item 3.4.
Atestado de Conclusdo de Construcdo das Edificaces das Unidades Basicas de Saude no
municipio de Sobral (Centro de Satde da Familia no bairro Campo dos Velhos) e no municipio
de Varjota (Sede). Ao final dessa reunido Sayonara informou que o MS e a OPAS indicaram
167 experiéncias exitosas na primeira fase e que passardo para a segunda fase, e 0s municipios
do Ceara que estdo nessa fase sdo: Sdo Goncalo do Amarante, Sobral, Santa Quitéria,
Guaramiranga, Irauguba, Fortaleza, Cruz, Itarema e Caucaia e parabenizou estes municipios
desejando boa sorte nesta segunda fase, como também parabenizou a todos 0s municipios que
apresentaram 100% das informagdes na renovacdo do aditivo para o curso dos agentes
comunitarios de salde. Caio na qualidade de representante da SESA agradeceu aos
participantes pela presenca, e ressaltou a importancia dos assuntos discutidos hoje,
especialmente com relacdo as Salas de Estabilizacdo considerada como uma conquista
importante para 0os municipios do Estado, principalmente os de pequeno porte e saudou 0s
municipios do Estado pelo 100% de adesdo no mapeamento dos desafios, e destacou 0 apoio
dos Superintendentes Regionais e encerrou informando que a SESA esta prorrogando um pouco
0 prazo para o detalhamento das praticas do municipio inovador mas sem prorrogar o resultado
final que continua a mesma data marco/2022 para divulgacdo dos resultados, pois ja estdo com
o0 recurso aprovado pelo Secretario, pelo COGEF, pelo Governador para fazerem a entrega do
resultado da primeira edi¢do da premia¢dao do Programa “Cuida Melhor”. Vera agradeceu a
participacdo de todos, nada mais havendo a tratar a plendria da Comissdo Intergestores
Bipartite deu por encerrada a 22 Reunido Ordinéaria de 2022 do referido Colegiado, cuja Ata foi
lavrada por mim, Vera Coélho. Fortaleza, dezoito do més de fevereiro ano de dois mil e vinte e
dois.




