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COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE
ATA DA 102 REUNIAO ORDINARIA DO ANO 2021
Aos vinte e trés do més de julho do ano de dois mil e vinte e um, realizou-se a décima Reunido
Ordinaria do ano de dois mil e vinte e um da Comissdo Intergestores Bipartite do Sistema
Unico Satde do Ceara, de modo virtual através do Link de Acesso, https://conasems-
br.zoom.us/j/94576304863, ID da Reunido: 94576304863, com a participacdo dos membros
Representantes do Componente Estadual: Marcos Anténio Gadelha Maia, Secretario Executivo
de Politicas de Saude; Magda Moura de Almeida, Secretaria Executiva de Vigilancia e
Regulagdo em Salde; Caio Garcia Correia S& Cavalcanti, Coordenador de Politicas
Intersetoriais Jodo Washington Menezes, Orientador de Célula de Planejamento Institucional;
Emilia Alves de Castro, Coordenadora de Regulacdo e Controle do Sistema de Saude; e Vera
Maria Camara Coélho, Secretaria Executiva da CIB; Representantes do Componente
Municipal: Rilson Sousa de Andrade, Vice Presidente do COSEMS e Secretario de Saude de
Pindoretama; Alessandra Pimentel de Sousa, Coordenadora de Regulacdo, Controle, Avaliacao
e Auditoria da SMS de Fortaleza; Regina Célia Carvalho da Silva, Secretaria da Saude de
Sobral; Francimones Rolim de Albuquerque, Secretaria da Saude de Juazeiro do Norte; David
Faustino de Lima, Secretario da Saude de Aquiraz; 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. Vera informou que essa reunido sera presidida
pelo Marcos Antonio Gadelha Maia, Secretario Executivo de Politicas de Saide da SESA com
a participacdo do Rilson Vice-Presidente do COSEMS e suplente da Vice Presidente da CIB.
Dr. Marcos cumprimentou a todos os participantes e informou que recentemente fez uma
apresentagdo do Programa “Cuidar Melhor” no Forum para os Prefeitos, e manifestou apoio a
assessoria do COSEMS e aos municipios, visando que os mesmos alcancem as metas dos
indicadores do ICMS e possam ser contemplados com uma maior fatia desses recursos e na
premiacdo do “Cuidar Melhor”. Desejou melhoras ao Eduardo, Secretario de Salde de Jucas
com quem conversou no hospital onde ele estava internado por problema cardioldgico. Rilson
cumprimentou o0s participantes desejando uma reunido bastante produtiva e justificou a
auséncia da Sayonara por problemas de salde a quem esta representando nessa reunido. 2.
Discussdes e Pactuacdes. Item 2.1 Homologacdes das Resolucdes da CIR: Resolucdo N°
16/2021 da CIR Sobral: Habilitacdo do CAPS Infantil (CAPSi) no municipio de Granja, e
Resolucdo N°12/2021 da CIR Sobral, Aprovacdo do incentivo financeiro de implantacdo do
CAPS Infantil (CAPSIi) no municipio de Granja. Adriana Melo de Farias, responsavel pela
Salde Mental da Superintendéncia Regional Norte justificou que essas solicitacdes sdo
decorrentes da pactuacdo que ocorreu na CIR com o propdsito de garantir a estruturar do CAPS
Infantil no municipio de Granja, Ponto da Atencdo da Rede de Atencédo Psicossocial (RAPS) de
Sobral, para garantir a ampliacdo do acesso da populagéo, reduzindo a demanda reprimida por
esse servico na Regido. Disse ainda que o mesmo encontra-se previsto no Plano de Acéo
Regional da Rede de Atencdo Psicossocial da Regido de Saude de Sobral. Em seguida Iracema
Capistrano Bezerra, Secretaria Executiva da CIR Fortaleza apresentou a Resolucdo N°
14/2021 da CIR Fortaleza, que trata da aprovagdo da mudanca de tipologia do Centro de
Atencéo Psicossocial Alcool e Droga (CAPS AD) para Centro de Atencdo Psicossocial Alcool
e Droga Tipo Il (CAPS AD II1) do Eusébio. A plenaria da CIB/CE homologou as Resolugbes
acima referidas. Item 2.2. Atualizacdo da Composicdo do Grupo Condutor Regional da
Rede de Atencéo as Urgéncias do Estado. Eva Vilma Moura Baia, Representante da Célula
de Atencdo a Rede de Urgéncia e Emergéncia/CERUE/ COASA/ SEADE/SESA apresentou a
nova composicdo dos Grupos Condutores Regionais da Rede de Atencdo as Urgéncias das
Regibes de Fortaleza, Cariri, Sertdo Central, Litoral Leste/Jaguaribe e Sobral: Superintendente
da Regido, 02 (dois) representantes da Superintendéncia Regional, 02 (dois) representantes de
Coordenadoria Regional, 04 (quatro) Secretarios Municipais da Regido, sendo 02 (dois)
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Secretarios de municipio Polo e 02 (dois) indicados pelo COSEMS e representante da Célula de
Atencdo a Rede de Urgéncia e Emergéncia da SESA (CERUE/SESA); no Grupo Condutor da
Regido de Fortaleza 02 (dois) representantes da Secretaria Municipal de Salde e na Regido de
Sobral mais um Secretario de municipio Po6lo. Acrescentou que esse Grupo tem a
responsabilidade de discutir nas Regifes todas as questdes relacionadas a atualizacdo e
construcdo do Plano da RUE e sua atualizagdo a cada 4 anos para pactuacdo na CIB, e de
conduzir o processo de elaboracédo e atualizacdo do plano de acdo regional a ser submetido e
avaliacdo do processo de implantacéo e implementacdo dos pontos de atencdo e recomendagdes
de acdes de intervencdo junto a CIR e ao Grupo Condutor de Gestdo Estadual. Explicou que no
formato anterior fazia 0 monitoramento e 0 acompanhamento bem préximo ao MS e agora tem
uma reunido mensal com a Coordenacdo Geral de Urgéncia e Emergéncia do MS, entdo dentro
do processo que foi pactuado, esse Grupo tem um papel de extrema importancia na conducéo
desse processo. Disse ainda que o MS ndo ira fazer mais visitas técnicas aos Estados como era
costume, porém pretende rever o Plano de Acdo de Cariri, Sertdo Central e Litoral Leste
Jaguaribe gque estdo em construcéo, as demais Regides serdo vistas pelo Grupo Condutor e de
forma virtual com o MS. Apo6s os esclarecimentos a CIB/CE aprovou a nova composi¢cdo dos
Grupos Condutores Regionais da Rede de Atencdo as Urgéncias das Regifes de Fortaleza,
Cariri, Sertdo Central, Litoral Leste/Jaguaribe e Sobral acima referida, bem como a indicagdo
dos seus representantes. Grupo Condutor Regional da Rede de Atencdo as Urgéncias da
Regido de Fortaleza: Representantes do Segmento Estado: Anna Margarida Vicente
Santiago, Superintendente da Regido de Fortaleza; Alexandre José Mont'Alverne Silva,
Representante da Superintendéncia da Regido de Fortaleza; Rita de Céssia do Nascimento
Leitdo, Representante da Superintendéncia da Regido de Fortaleza; Francisca Verdnica Moraes
de Oliveira, Representante da Coordenadoria de Caucaia; Kédman Célis Barros Bastos,
Representante da Coordenadoria de Caucaia; icaro Tavares Borges, Representante da
Coordenadoria de Maracanau; Francisco Elvis Firmino da Fonseca, Representante da
Coordenadoria de Maracanal; Maria Fatima Ferreira de Oliveira, Representante da
Coordenadoria de Baturité; Joseli Martins de Oliveira, Representante da Coordenadoria de
Baturité; José Mario do Couto, Representante da Coordenadoria de Itapipoca; Maria Daniele
Mariano Albuquerque; Representante da Coordenadoria de Itapipoca; Ana Maria Girdo
Neri,Representante da Coordenadoria de Cascavel; Daniel Menezes Varela, Representante da
Coordenadoria de Cascavel; e Eva Vilma Moura Baia, Representante da Célula de Atencdo a
Rede de Urgéncia e Emergéncia da SESA (CERUE). Representantes do Segmento
Municipios: Jodo Batista Silva, Representante da Secretaria Municipal de Saude de Fortaleza;
Rui de Gouveia Soares Neto, Representante da Secretaria Municipal de Saude de Fortaleza;
Maria do Socorro Nojosa Pelucio Martins, Secretaria Municipal de Saude de Maracanal —
Municipio Pélo; Leila Carla da Cunha Silva Magalhaes, Secretaria Municipal de Saude de
Itapipoca — Municipio Polo; Josete Malheiro Tavares, Secretario Municipal de Salde de
Eusébio — Indicado pelo COSEMS; e Rilson Sousa de Andrade, Secretario Municipal de Saude
de Pindoretama — Indicado pelo COSEMS. Grupo Condutor Regional da Rede de Atencao
as Urgéncias da Regido do Cariri: Representantes do Segmento Estado: Tereza Cristina Mota
de Souza Alves, Superintendente da Regido do Cariri; Rondinelle Alves do Carmo,
Representante da Superintendéncia da Regido do Cariri; Solange Kelly Aradjo, Representante
da Superintendéncia da Regido do Cariri; Luciana Barreto Araljo, Representante da
Coordenadoria de Icd; Mara Nubia Pinto Amancio, Representante da Coordenadoria de Ico;
Katia Rangelly Alves de Oliveira Couras, Representante da Coordenadoria de Iguatu; Tatiana
Paulino de Melo, Representante da Coordenadoria de Iguatu; Maria Dione de Figueiredo
Nicodemos, Representante da Coordenadoria de Brejo Santo; lasnaia da Costa Alves,
Representante da Coordenadoria de Brejo Santo; Walter José Pereira dos Santos, Representante
da Coordenadoria de Crato; Yana Carla Bezerra Feitosa de Amorim, Representante da
Coordenadoria de Crato; e Eva Vilma Moura Baia, Representante da Célula de Atengéo a Rede
de Urgéncia e Emergéncia da SESA (CERUE). Representantes do Segmento Municipios:
Marina Solano Feitosa Silva Rodrigues da Matta, Secretaria Municipal de Saude de Crato —
Municipio Polo; Ivo de Oliveira Leal, Secretario Municipal de Saude de Varzea Alegre —
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Municipio Polo; Valéria Franco de Sousa, Secretaria Municipal de Saude de Piquet Carneiro —
Indicado pelo COSEMS; e Sheyla Martins Alves Francelino, Secretaria Municipal de Saude de
Assaré — Indicado pelo COSEMS. Grupo Condutor Regional da Rede de Atencdo as
Urgéncias do Sertdo Central: Representantes do Segmento Estado: Vania Maria
Cavalcante de Sousa, Superintendente da Regido do Sertdo Central; Candido Sampaio de
Castro Neto, Representante da Superintendéncia da Regido do Sertdo Central; Joana D'arc
Carlos de Holanda, Representante da Superintendéncia da Regido do Sertdo Central; Ana
Bezerra do Nascimento Neta, Representante da Coordenadoria de Canindé; Raffhaella Sampaio
Paz, Representante da Coordenadoria de Canindé; Maria Dulce Feitosa, Representante da
Coordenadoria de Taua; Maria Fatima Soares Urbano, Representante da Coordenadoria de
Taud; e Eva Vilma Moura Baia, Representante da Célula de Atencdo a Rede de Urgéncia e
Emergéncia da SESA (CERUE). Representantes do Segmento Municipios: Benedita de
Oliveira, Secretaria Municipal de Satde de Quixada — Municipio Pdlo; Glaijones Alves Feitosa,
Secretario Municipal de Saude de Taud — Municipio Pdlo; Elisténio da Nobrega Lima,
Secretario Municipal de Saude de Ibicuitinga — Indicado pelo COSEMS; e Islayne de Fatima
Costa Ramos, Secretaria Municipal de Saude de Canindé — Indicado pelo COSEMS. Grupo
Condutor Regional da Rede de Atengcdo as Urgéncias da Regido do Litoral
Leste/Jaguaribe: Representantes do Segmento Estado: Mere Benedita do Nascimento,
Superintendente da Regido do Litoral Leste/Jaguaribe; Jussara Santos Vieira, Representante da
Superintendéncia da Regido do Litoral Leste/Jaguaribe; Virginia Maria Moura Remigio
Peixoto, Representante da Superintendéncia da Regido do Litoral Leste/Jaguaribe; Glaucia
Porto de Freitas, Representante da Coordenadoria de Aracati; Maria Marta Andrade de Souza
Oliveira, Representante da Coordenadoria de Aracati; Israel Guimardes Peixoto, Representante
da Coordenadoria de Russas; Patricia de Araljo Xavier, Representante da Coordenadoria de
Russas; e Eva Vilma Moura Baia, Representante da Célula de Atencdo a Rede de Urgéncia e
Emergéncia da SESA (CERUE). Representantes do Segmento Municipios: Deolino Junior
Ibiapina, Secretario Municipal de Saude de Limoeiro do Norte — Municipio Polo; Ana Kelly
Leitdo de Castro, Secretaria Municipal de Satde de Russas — Municipio Polo; lanny de Assis
Dantas, Secretaria Municipal de Saude de Jaguaribe — Indicado pelo COSEMS; e Reginaldo
Alves das Chagas, Secretario Municipal de Satde de Icapui— Indicado pelo COSEMS. Grupo
Condutor Regional da Rede de Atencdo as Urgéncias da Regido Sobral: Representantes
do Segmento Estado: Monica Souza Lima, Superintendente da Regido Sobral; Francisca
Dulcinalda de Paulo Braga, Representante da Superintendéncia da Regido Sobral; Carina
Guerra Cunha, Representante da Superintendéncia da Regido Sobral; Lazaro Pereira da Cunha;
Representante da Coordenadoria de Acaral; Rogério Edvar dos Santos, Representante da
Coordenadoria de Acaraul; Gandavya Aguiar Machado Diniz, Representante da Coordenadoria
de Tiangua; Vanusia Terceiro de Vasconcelos Gualberto, Representante da Coordenadoria de
Tiangug; Joaquim Gomes da Silva Neto, Representante da Coordenadoria de Crateus; Maria do
Socorro Cardoso Machado, Representante da Coordenadoria de Cratels; Maria lone de Sousa,
Representante da Coordenadoria de Camocim; Geiza Adeodato da Silva, Representante da
Coordenadoria de Camocim; e Eva Vilma Moura Baia, Representante da Célula de Atencédo a
Rede de Urgéncia e Emergéncia da SESA (CERUE). Representantes do Segmento
Municipios: Regina Célia Carvalho, Secretaria Municipal de Salde de Sobral — Municipio
Pélo; Rejarley Vieira de Lima, Secretario Municipal de Salide de Tiangua — Municipio Pélo;
Elizabeth Morais Machado, Secretaria Municipal de Salde de Crateds — Municipio Polo;
Rogerio Rodrigues Mendonca, Secretario Municipal de Saude de Catunda — Indicado pelo
COSEMS; e Lyana Carvalho Veras, Secretaria Municipal de Saude de Ibiapina — Indicado pelo
COSEMS. ltem 2.3. Atualizac8o da rede assistencial composta pelas unidades hospitalares
gue dispSem de Leitos Clinicos, de Unidades de Terapia Intensiva e de Suporte
Ventilatorio Pulmonar (LSVP), integrantes do SUS do Estado do Ceara, para
atendimento exclusivo _aos pacientes _com COVID-19. Eva Vilma Moura Baia,
Representante da Célula de Atencdo a Rede de Urgéncia e Emergéncia da SESA-
CERUE/SEADE/SESA apresentou as alteracGes referentes a reducdo dos leitos clinicos
adultos, leitos pediatricos e de UTI adulto por conta da reducdo do numero de casos de
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COVID- 19 no Estado. O quantitativo dos leitos clinicos adulto, pediatricos, de UTI adulto e
pediatrico e leitos de suporte ventilatorio, a maior diferenca entre os quantitativos da Resolucao
n° 67/2021 da CIB/CE para o quadro atual foi em relacdo aos leitos de UTI -19 Adulto que
passaram de 1.120 para 891 leitos, em seguida a dos leitos clinicos adultos que passaram de
3.307 para 2.826 leitos. Lembrou que toda alteracdo e pactuacdo de quantitativo de leitos é
realizada junto a Secretaria Executiva de Atencdo e Desenvolvimento Regional/SEADE e os
Superintendentes Regionais. Destacou que é de suma importancia manter esses dados alinhados
com as Superintendéncias Regionais, unidades hospitalares, UPAS em fungédo da necessidade
de alimentacdo do E-SUS porque inclusive esta semana o Estado foi notificado 2 vezes pelo
MS por conta da ndo alimentagdo no sistema o0 que acarreta perda de recursos, portanto é
importante a constante atualizacdo desses leitos junto a Coordenacdo da RUE que acompanha
as unidades hospitalares da SESA e da rede hospitalar dos municipios através de um Grupo,
onde estdo sempre pedindo que acessem o0 sistema para verem como Se encontram as propostas,
e facam revisdo das planilhas evitando a perda de recursos. Dra. Magda perguntou se o Salde
Digital vai ser abandonado porque quando a SESA comec¢ou 0 COIl o MS néo tinha sistema, e
que continua o registro sendo feita no Saude Digital, portanto se faz necessario uma normativa
do MS sobre a integracdo do Saude Digital com o E-SUS ou se ficard somente o E-SUS nesse
monitoramento. Eva colocou que apesar de tanto ela quanto o Araguacy terem insistido com o
MS os sistemas ainda ndo se comunicam, e gue continua cobrando, entdo acha que até que 0s
sistemas serem integrados é importante manter as duas alimentagdes, pois é mais garantia para
ndo perder recursos. Dra. Magda colocou que € interessante informar para 0s municipios que
ficardo os dois sistemas. Eva esclareceu que isso ja foi feito que ja tinha conversado inclusive
com ela, com o Araguacy sobre esse momento de transicdo. Apds as discussGes e
esclarecimentos a CIB/CE aprovou a atualizacdo da rede assistencial composta pelas unidades
hospitalares que dispdem de Leitos Clinicos, de Unidades de Terapia Intensiva e de Suporte
Ventilatério Pulmonar (LSVP), integrantes do Sistema Unico de Salde do Estado do Ceara,
para atendimento exclusivo aos pacientes com COVID-19, que se encontra descrita na
Resolucdo n® 90/2021. Item 2.4. Habilitacdo do Hospital Regional Norte em Alta
Complexidade em Neurocirurgia. Eva informou que o Hospital Regional Norte ja vem
realizando procedimentos de neurocirurgia em alta complexidade desde 2014, em 2019 foram
realizados um média de 38 procedimentos/més e 456 procedimentos/ano; em 2020 foram
realizados 20 procedimentos/més e 240/ano, mostrando uma reducao significativa nesse Gtimo
ano em funcdo da pandemia e em 2021 até o més de junho foram realizados uma média de 12
procedimentos cirargicos més. De conformidade com as exigéncias do MS para habilitagdo,
tais como articulacdo dos profissionais, formulario de vistoria do gestor, checklist, alvara
sanitario e a resolugcdo da CIB, esse documentos serdo formatados e inseridos junto com a
proposta de habilitacdo solicitada pela direcdo do Hospital Regional Norte no SAIPS para que o
MS possa apreciar. Alessandra colocou que esse processo ja havia sido solicitado ao MS que
pediu o posicionamento de Fortaleza quanto ao remanejamento de recursos, e perguntou se essa
habilitacdo impactara em alguma desabilitacdo de servico em Fortaleza. Vera intervém
esclarecendo que o processo que ela se refere € do Hospital Regional do Cariri e ndo do
Regional Norte, e respondeu que essa habilitacdo se trata de recursos adicionais e explicou que
quando foi solicitada a habilitacdo para o Hospital Regional do Cariri (HRC) o MS pediu para a
CIB rever os servicos habilitados no Estado, porque tinha servicos habilitados que ndo estavam
produzindo, entdo o MS pediu que o Estado identificasse esses servicos e procedessem a sua
desabilitacdo, dai Fortaleza analisou e encaminhou para a CIB a desabilitacdo de um servico
para poder habilitar o HRC. A CIB aprovou a habilitagdo do Hospital Regional Norte (HRN)
como Unidades de Assisténcia de Alta Complexidade em Neurologia/ Neurocirurgia, codigo
1601, junto ao Sistema Unico de Salde — SUS, estabelecimento pablico de gestio Estadual,
CNES 6848710, administrado pelo Instituto de Saude e Gestdo Hospitalar — ISGH, localizado
no _municipio de Sobral. E a solicitacdo junto ao Ministério da Saude dos recursos federais
adicionais a serem alocados no Fundo Estadual de Saude(FUNDES), correspondente ao
impacto financeiro de 12 (doze) procedimentos/més, calculado no valor maximo anual o total
de R$ 888.336,00 (oitocentos e oitenta e oito mil, trezentos e trinta e seis reais). Item 2.5.
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Alteracdo na composicdo dos Membros da Comissdo Intergestores Regional 42 Regido -
CIR Litoral Leste Jaguaribe. A CIB/CE acatou a solicitacdo da Superintendente Regional e
Presidente da CIR do Litoral Leste Jaguaribe de Alteracdo da Resolucdo N° 81/2021 da
CIB/CE, que trata da composicdo da Comissdo Intergestores Regional 42 Regido — CIR
Litoral Leste Jaguaribe, conforme descricdo: Componente Estadual, Membros Titulares:
Mere Benedita do Nascimento, Presidente da CIR Litoral Leste Jaguaribe e Superintendente da
Regional do Litoral Leste Jaguaribe; Israel Guimaraes Peixoto, Coordenador da Coordenadoria
de Russas; e Glaucia Porto de Freitas, Coordenadora da Coordenadoria de Aracati. Componente
Municipal, Membros Titulares: 1. lanny de Assis Dantas, Vice-Presidente Regional do
COSEMS, Vice Presidente da CIR Litoral Leste Jaguaribe e Secretaria Municipal da Saide de
Jaguaribe; 2. Rita de Cassia Chagas Bezerra Ramalho Aradjo, Secretaria de Saude de Alto
Santo; 3. Cristiane Araujo, Secretaria de Saide de Aracati; 4. Jacinta Pessoa Gomes, Secretaria
de Saude de Ereré; 5. Maria Aldizia de Araujo, Secretaria de Saude de Fortim; 6. Reginaldo
Alves das Chagas, Secretario de Saude de Icapui; 7. Sdmia Melissa Nogueira Farias, Secretaria
de Saude de Iracema; 8. Veruska Moura Faria, Secretaria de Saude de ltaicaba; 9. Francisca
Airlene Dantas e Silva, Secretaria de Salde de Jaguaretama; 10. Maria da Conceicdo
Cavalcante Peixoto, Secretaria de Saude de Jaguaribara; 11. Reginaldo Aradjo da Silva,
Secretario de Saude de Jaguaruana; 12. Deolino Junior Ibiapina, Secretario de Salde de
Limoeiro do Norte; 13. Maria Luciana de Almeida Lima, Secretéria de Saide de Morada Nova;
14. Rebeca Palhano Almeida, Secretaria de Saude de Palhano; 15. Luiz Bezerra de Queiroz
Neto, Secretario de Saude de Pereiro; 16. Karla Karine Matias Porto, Secretaria de Saude de
Potiretama; 17. Jodo Uranio Nogueira Ferreira, Secretario de Saude de Quixeré; 18. Ana Kelly
Leitdo de Castro, Secretaria de Saude de Russas; 19. Mila Lopes da Silva, Secretaria de Saude
de S&o Jodo do Jaguaribe; e 20. Charles Campelo de Oliveira, Secretario de Saude de Tabuleiro
do Norte. E acata a indicacdo da Sra. Rosimary da Silva Barbosa para assumir as atribuicdes de
Secretaria Executiva desta Comissao, indicada pela Presidente da CIR em acordo com a Vice
Presidente, conforme o Art. 12°, Paragrafo Unico do Regimento Interno da CIR. Item 2.6.
Vacinacédo contra COVID-19: Adiantamento de D2 e DU para intercambistas e pessoas
gue trabalham embarcadas. Dra. Magda informou que tem recebido solicitagcdes
principalmente de estudantes de escolas publicas que conseguiram bolsas de p6s-graduagdo no
estrangeiro e agora terdo que retornar e solicitaram adiantamento de D2 para entrarem nos
paises. O assunto veio para a CIB para discussdo e pactuacao até porque Sdo poucas pessoas € a
SESA solicitou que as universidades oficializassem a solicitacdo tendo em vista que sdo
pessoas que ganharam bolsas e se ndo estiverem vacinadas ndo poderdo entrar nesses paises e
perderdo as bolsas de pos-graduacdo. A SESA recebeu 44 solicitacbes sendo a maioria de
Fortaleza de pessoas que precisam adiantar a D2. Erlemus Soares, Assessor da SMS de
Fortaleza colocou que a Dra. Ana Estela pediu que se fosse possivel, incluir nesta demanda as
pessoas que precisam fazer determinado tipo de cirurgia ou pacientes imunodeprimidos que
estdo (na janela) e ndo podem perder o time do tratamento, sdo em média 2 pessoas por semana
que pedem antecipacdo de D2. Rilson informou que os municipios tem se deparado com o
problema de pessoas que tomaram a D1 em um Estado e agora estdo em outro procurando
tomar a D2. Dra. Magda respondeu que para esses casos ja existe um formulério inclusive da
prépria Vigilancia que ja estd mandando as doses na planilha para esses casos especificos e que
0 importante é que 0s municipios comuniquem para ndo terem falta de doses. Edenilo Baltazar
Barreira Filho, Assessor da SEVIR falou que ndo é s6 antecipacdo de D2, pois tem a questao
dos alunos que ganharam bolsas e estdo com passagens marcadas, € S0 entram nos paises com a
certificacdo da imunizacdo e alguns estdo pedindo também a DU (dose Unica) para entrar nestes
paises. Dra. Magda destacou que essa solicitacdo € somente para quem recebeu bolsas de
estudo, ndo é para quem tem intercambio pago. Socorro Nojosa, Secretaria de Salde de
Maracanau, disse que ha poucos instantes recebeu mensagem pelo celular de uma pessoa do
Jornal o POVO perguntando se Maracanal vai antecipar a D2, talvez porque teve municipio
que fez essa antecipacéo de D2 da AstraZeneca e ela entendeu que seria para qualquer publico e
a DU para intercambistas e pessoas que trabalhavam embarcadas. Informou que algumas
colegas que moram em Fortaleza foram chamadas para fazer a D2 antes dos 90 dias. E
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perguntou se tem alguma orientacdo para 0s municipios sobre isso, porque inclusive ja tem
doses de D2 no municipio e quer saber se pode antecipar a aplicacdo. Dra. Magda respondeu
que a decisdo é do municipio e uma vez que ele tem estoque, podera antecipar, mas é bom
lembrar que os estudos mostram que a imunidade é mais segura com a vacinagdo apos os 90
dias como no caso da AstraZeneca. Vera esclareceu que estd sendo colocado aqui é uma
solicitacdo de pactuacdo para adiantamento da D2 e para a concessdo da DU apenas para
intercambistas, embarcados, imunossuprimidos e pessoas que estdo com cirurgia pré-agendada
como cirurgia cardiaca onde o paciente ja tomou a D1 e precisa tomar a D2, lembrando que
tudo isso precisa de atestado médico dizendo que precisa de antecipacdo por conta do
tratamento que vai ser realizado. E pediu que seja feita uma redagdo para que possa incluir na
resolucdo de maneira que nao fique uma situacdo aberta, mas deixar bem claro quais as pessoas
que terdo direito a dose Unica ou ao adiantamento da D2 a fim de ndo gerar problemas para 0s
gestores municipais. Dra. Magda sobre as pessoas que tomaram a primeira dose em outro
Estado e estdo no Ceara por qualquer motivo, estas pessoas serdo vacinadas aqui com a
segunda dose desde que seja oficializado atraves de um formulério, e ird colocar o formulario
no link que inclusive ja foi compartilhado com os municipios através do Memo N° 030/2021. E
sobre alguem que tomou a primeira dose aqui no Ceara e por uma questao qualquer se desloca
para outro Estado, podera haver adiantamento da segunda dose? Disse que a mesma questdo
colocada aqui, tipo, se houver necessidade de algum tratamento, cirurgia, j& houve caso
semelhante com pessoas do Ceara que tomaram a segunda dose em outros estados, isso se vé
no PNI. Erlemus disse que tem casos de intercambistas que ndo tomaram nem a primeira dose
e perguntou como deve fazer, aplica a dose Unica nesta pessoa? Edenilo respondeu que sim,
deve aplicar dose Unica. Rilson ressaltou a importante de deixar claro que sera no municipio de
residéncia. Dra. Magda perguntou ao Erlemus se essa solicitacdo poderia vir direto da
Universidade em vez de ser individual, pois seria mais facil a Universidade encaminhar para o
municipio a listagem dos alunos com 0s processos para entdo organizar a vacinagdo. Edenilo
concordou com a sugestdo da Dra. Magda e disse que a UFC ja mandou a listagem com vinte e
poucos alunos, ressaltou, no entanto que existem casos de alunos que pedem para fazer a
graduacéo fora do pais vinculado a universidade. E todo processo feito aqui, orienta aos alunos
que sempre que abram processo na SESA, e também na Secretaria de Saide do Municipio onde
residem. Rilson pediu esclarecimento a respeito da vacinacdo dos funcionarios de bancos e
correios que o MS informou que seriam contemplados e muitos municipios tem solicitado um
posicionamento sobre a questdo até porque nao receberam doses para vacinar estas pessoas.
Vera esclareceu que essa questdo foi acordada na CIB que ndo se trabalharia mais com grupos
prioritarios com excecdo de gestantes e puérperas, todos 0s outros grupos seriam incluidos na
fase da populacdo geral. Dra. Magda confirmou e informou que ja tem municipio vacinando
adolescentes dizendo que comunicou a SESA, porém esse ndo foi o acordo feito na CIB, a
SESA ndo esta vacinando adolescente ainda porque ainda ndo recebeu doses para esse publico,
portanto, 0 municipio estd vacinando contra a decisdao da CIB, inclusive estd esperando a
manifestacdo do PNI em relacdo ao envio de doses para esse publico. Juliany Mesquita
Carneiro, Secretéaria de Saude de Itapajé informou que recebeu hoje um oficio da Camara de
Vereadores destinado a Prefeita solicitando que fosse sancionada uma lei para que os autistas
fossem imunizados bem como os portadores de doencas graves, e que havia informado a
Prefeita que esses grupos ja foram vacinados no grupo das comorbidades e deficiéncias e essas
pessoas que deixaram de se vacinar por varios motivos, orientou com base nas resolucées que
elas se encaixam no grupo da populacdo em geral. Disse que a situacdo € complicada tanto para
a Prefeita que teme revolta da populacdo se a lei for vetada, como para a Secretaria de Saude
que por sua vez tem o dever de orientar a Sra. Prefeita de acordo com as normas do PNI. Disse
ainda que a pressdo é tanta que hoje precisou intervir em um local de vacinacdo porque
algumas pessoas queriam prender os profissionais dentro da unidade alegando que estavam
escondendo doses. Dra. Magda colocou que todos estdo sendo pressionados, mas quanto mais
abrirem excecOes mais complicado ficara de controlar e coordenar o processo, visando adequar
uma resposta homogénea do Estado com relacéo a estoque e informou que apesar do Ceara ter
recebido uma menor quantidade proporcional de vacinas, ainda é o Estado em 2° lugar de
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aplicacbes. Juliany informou que a Prefeita vetou a lei. Dra. Magda disse que caso essa lei
fosse sancionada, 0 municipio teria que vacinar estas pessoas com as doses que esta recebendo
porque o Estado ndo mandara doses nesse momento para vacinar estas pessoas, a menos que o
municipio resolva usar doses dos outros grupos. Finalizou dizendo que todos os dias a SESA
recebe em media cinco oficios de instituicfes solicitando vacinas, a pressdo aqui também é
grande, mas precisa ter clareza e um pouco de lucidez porque estdo no caminho certo, o Ceara
reduziu bastante a internacdo, a contaminacdo, a morbidade com a vacinacdo, entdo ndo se
pode ceder a pressbes de grupos nesse momento. O correto é terminar de vacinar o grupo dos
adultos que tem alta circulacdo viral, portanto, é importante estar imunizado para romper a
cadeia de transmissédo, porque as criangas e adolescentes tem menor probabilidade de
adoecimento grave e sdo mais assintomaticas do que os adultos. A CIB aprovou o adiantamento
de vacinagio contra a COVID-19 de 22 Dose (D2) e Dose Unica (DU) para as pessoas nas
sequintes situac@es: Intercambistas com bolsas de estudo e agendamento de viagem realizado;
Trabalhadores embarcados em situacBes especiais que configurem dificuldade de acesso a
referida dose em tempo habil; Pessoas com necessidades de realizacdo de procedimentos
cirdrgicos ou tratamentos desde que justificado o risco de morte ou complicacdo, e a
impossibilidade de aguardar o agendamento da sua dose; e Pacientes com necessidade de
iniciar tratamento com imunossupressor. As pessoas deverdo apresentar documentacdo
comprobatdria das situacdes referidas. A solicitacdo devera ser encaminhada a Secretaria
Municipal da Saude de residéncia do requerente, que formalizard o pedido junto a SESA. No
caso de intercambistas vinculados as universidades brasileiras, estas deverdo encaminhar
documento Unico contendo a lista dos alunos contemplados por periodo. Informes. Item 3.1.
Nome Social no Cadastro do Saude Digital. Dra. Magda informou que a SESA recebeu
algumas solicitagcdes para inclusdo do nome social no Saude Digital, e tem uma questdo que
todos sabem que € a insercdo dos dados no SI-PNI que ndo tem nome social, entdo foi criado
um campo dentro do cadastro do Saude Digital para que seja colocado o nome social que nédo
serda 0 campo de envio dos dados para o0 SI-PNI que sera feito com o registro antigo. Disse que
se 0s municipios de Sobral e Fortaleza que contam com sistemas proprios de agendamento
pudessem fazer adequacBes para incluir o nome social, ja pensando na reivindicacdo desse
publico, mas lembrando que o que vai subir para o sistema é realmente 0 nome do registro
civil. Item 3.2 Projeto Agente Digital (NUTES/UFPE): Financiado pela SUDENE
(Superintendéncia_de Desenvolvimento do Nordeste). Vera informou que a Secretaria
Executiva recebeu em nome da CIB, Dr. Cabeto, uma comunicacdo do NUTES da
Universidade Federal de Pernambuco sobre o curso que esta sendo promovido por eles que € o
Projeto Agente Digital, financiado com recursos da SUDENE para capacitacdo dos agentes
comunitarios de salde e agentes de endemias de varios municipios dos Estados da Regido
Nordeste e citou os municipios do Ceard que foram selecionados e contemplados com 169
vagas para o Ceara. N&o foi informado quais os critérios utilizados para escolha dos 6
municipios, apenas comunicaram a CIB os nomes dos municipios e a respectiva quantidade de
vagas para cada um. Encaminharam também o documento que apresenta o contetdo do curso.
Municipios selecionados: Cratels 13 vagas, Iguatu 24 vagas, Juazeiro do Norte 48 vagas,
Quixada 20 vagas, Sobral 45 vagas e Granjeiro 19 vagas. E que conversou com a equipe de
vigilancia em salde que achou o conteldo do curso bastante interessante porque dardo
possibilidade a esses profissionais de terem habilidade na nova tecnologia digital nas rotinas do
trabalho e pretendem ampliar as atividades de modo que haja possibilidade de qualificacdo das
atividades desenvolvidas por estes agentes comunitarios e de endemias. O curso serd online e
eles dardo todo suporte necessario tanto no grupo de gestdo, como no pedagdgico e no
tecnoldgico. Disse esperar que o0s gestores desses municipios facam adesdo plenamente em
termo do numero de vagas estabelecidas cada um. Colocou em tela o endereco da Luciene que
é a responsavel pelo processo de comunicacdo com 0s gestores municipais nas questdes que
necessitem de esclarecimentos. Item 3.3. Oficios da Secretaria Municipal de Saude enviados
a__Secretaria__Executiva _da_CIB/CE, para conhecimento, das solicitacbes de
credenciamento_para_servicos e equipes de saude, de conformidade com a Portaria
GM/MS N° 1.710, de 8 de Julho de 2019: 02 eSF e 01 eSB Modalidade | em Amontada; 04
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eSF, 06 eAB, 01 UOM e 02 eSB Modalidade | em Trairi; 01 eSF, 04 ACS e 02 eSB Modalidade
| em Uruburetama; 04 eSF, e 02 ACS em Morada Nova; 01 eSF, 14 ACS e 04 eSB Modalidade
| em Reriutaba. Item 3.4. Oficios _das Secretarias Municipais _de Saude enviados a
Secretaria Executiva da CIB/CE, para conhecimento, das propostas cadastradas no
Fundo Nacional de Saude (ENS), recursos de Emenda Parlamentar, referentes a aguisicéo
de equipamentos e material permanente, de conformidade com a Portaria de
Consolidacdo GM/MS n° 6, de 28 de setembro de 2017: Vera apresentou as propostas dos
municipios de Bela Cruz, n® 11394.149000/1200-03, valor R$ 109.670,00; Deputado Irapuan
Pinheiro, n® 10247.269000/1210-01, valor R$ 249.997,00; Ipaumirim, n® 12003.262000/1210-
02, valor R$ 99.989,00 e Umari, n°® 11423.095000/1210-01, valor R$ 99.949,00. E colocou para
0S gestores municipais que esses projetos na sua totalidade sdo apresentados na Secretaria
Executiva da CIB/CE através de escritorios; e que 0 MS ndo esta aceitando varias propostas
que ndo passaram na CIB, e esta exigindo que as Emendas Parlamentares sejam pactuadas em
CIB. Ocorre que a grande maioria desses processos sao encaminhados diretamente a Secretaria
Executiva da CIB e muitos gestores municipais ndo tém conhecimento das Propostas. Por essa
razdo esses processos estdo sendo encaminhados para as Superintendéncias Regionais para
conhecimento, analise e parecer, tanto em relacdo as Propostas de equipamentos quanto de
obras e de veiculos. Lembrou que o MS esta exigindo que seja emitido resolucdo de CIB em
relacdo a solicitacdo da ultima parcela das construcdes, e que tem construcdo de 2007, 2008,
2009 que se faz necesséario que as Superintendéncias Regionais precisam ir ao local dessas
obras para conferir se de fato estas unidades foram construidas, para que a CIB possa dar
declaracdo que as unidades foram construidas. E o fluxo deve ser escritorio para a
Superintendéncia Regional a fim de que a CIB possa receber esses processos devidamente
informados para ndo haver atrasos na liberagdo dos recursos. Rilson informou que 0 COSEMS
tem retomado as reuniGes presenciais dentro de todos os critérios sanitarios vigentes,
obedecendo ao decreto Estadual de reunido com até 30 pessoas em ambiente fechado em
espaco com distanciamento social recomendado. Falou sobre os indicadores do Previne Brasil
colocado pela Teca, ja fizeram 3 reunides e fardo a 4 na sexta-feira e provavelmente s
precisardo fazer mais duas reunides para atingir os 184 municipios. Teresa Cristina colocou
que a vocacdo primeira de todos os gestores € focada na Atencdo Basica de Saude e reitera
como sendo prioridade 1, principalmente nesse momento onde tem acompanhado alguns casos
de gestantes, infartos, AVC. E solicitou aos municipios através do COSEMS a parceria de
campanhas informativas sobre acidentes de transito e que conversassem com os prefeitos para
quem tem o trénsito municipalizado e para quem néo tem, reforcar essa necessidade. Informou
que nos ultimos 10 dias no Cariri 0s hospitais estdo lotados nas emergéncias com acidentes de
transito e destacou o indicador do Programa “Cuidar Melhor” que trata da reducdo dos
acidentes de moto e que seria importante que o0 COSEMS e a APRECE se juntassem nesse
momento em que muita gente estd achando tudo normal para fazer um trabalho educativo,
porgque o nimero de acidentes s6 crescem, inclusive impedindo os hospitais de trabalharem as
cirurgias eletivas porque os leitos estdo sendo ocupados com acidentes de transito e pediu que
isso fique registrado e seja considerado como de grande importancia pelos gestores municipais
do menor ao maior. Dr. Marcos destacou a fala da Teca sobre o indicador do “Cuidar Melhor”
que propde reduzir a mortalidade por acidentes de transito, que é importante o envolvimento
dos municipios com esse Programa, ndao s pela questdo do beneficio da parcela maior do
ICMS, mas esse Programa deve ser visto como iniciativa de um compartilhamento, de uma
gestdo compartilhada entre Estado e municipios todos focados em indicadores de qualidade de
salde que sdo a reducdo da mortalidade infantil, materna, do infarto do miocérdio e dos
acidentes de transito especialmente de moto. Caio reforcou a fala do Dr. Gadelha sobre as
acOes relacionadas aos indicadores de impacto do Programa Cuidar Melhor e citou os
indicadores de esforco relacionados a premiacdo do Cuidar Melhor que envolve recursos
financeiros no valor de 1 milhdo de reais. Informou que esta colocando a questdo do transito
como prioridade, e que ja fizeram reunido com a APRECE e MP sobre a essa questdo bem
como ja fizeram reunides ampliadas do COSEMS para discutir o problema. Rilson informou
que o COSEMS tem feito capacitacdes virtuais com todos os gestores sobre o Previne Brasil e
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0 Cuidar Melhor. Vera complementou que sdo assuntos que qualificam o SUS, que é muito
importante mudar o modo de conducdo do sistema, ndo se pode ficar atirando para todos 0s
lados, é preciso selecionar os indicadores de forma que se saiba quais sao estes indicadores que
ao serem alcancados, tém impacto de grande representatividade na qualidade de vida da
populacdo. Dr. Marcos finalizou dizendo que a SESA em breve estara assinando uma
cooperacdo técnica com o Instituto de Politicas de Salde que vai assessorar na orientacdo aos
prefeitos e secretarios municipais de satde de como atingir esses indicadores do Cuidar Melhor
e em breve fard junto com o Caio uma apresentacdo na CIB de como seré essa parceria com 0
Instituto e qual a contribuicdo que ele dard nessa cooperacdo técnica com a SESA de apoio aos
municipios no Programa Cuidar Melhor. Rilson agradeceu a participacdo de todos, disse estar
satisfeito com 0 andamento da vacinacao onde varios municipios ja alcancaram 50% de pessoas
vacinadas com D1 e outros ja chegando perto de 20% com a D2 e DU o que d& muita satisfagcdo
quando conseguem atingir 100% das doses recebidas. Dra. Magda colocou que esta feliz com
a performance dos municipios, que o Ceara é o 5° Estado do Brasil em aplicacdo apesar de ser
o0 ultimo do Nordeste em recebimento de doses. Disse que o Ceara ndo esta fazendo estoque de
vacinas, distribui tudo que recebe e agradeceu aos municipios a parceria na aplicacdo célere das
vacinas, na questdo do Saude Digital que ajudou bastante na organizacdo e no avanco do
processo de vacinacdo e espera continuar nessa parceria até que todos 0s cearenses estejam
imunizados. Falou que o Estado tem se preocupado com a entrada da variante Delta, variante
nova e por isso o Estado tem feito mudancas na barreira sanitaria do aeroporto, ja tiveram
varios casos positivos nesta semana e que estara repassando até o fim do dia o relatério para o0s
municipios, de modo que estdo junto com as Superintendéncias Regionais tentando ampliar
essa barreira para outras entradas como os aeroportos de Jericoacoara e de Juazeiro do Norte e
também da rodoviaria, pediu aos municipios um cuidado maior no preenchimento das
informacdes do vacindbmetro que nos ultimos dias tiveram alguns problemas por conta de
preenchimento errado nas planilhas enviadas a SESA tento ocorrido uma reducdo de doses e
pediu que os secretarios reforcam com suas equipes técnicas o preenchimento correto pra que
ndo venham dados errados porque todos os dias a ASCOM esta publicando e precisa fazer a
retificacdo de reducdo de nimero de doses o0 que causa inseguranca das pessoas em relacéo a
fonte de informacdo. Vera agradeceu a participacdo de todos, nada mais havendo a tratar a
plenaria da Comissdo Intergestores Bipartite deu por encerrada a 10 Reunido Ordinéaria de
2021 do referido Colegiado, cuja Ata foi lavrada por mim, Vera Coélho. Fortaleza, vinte e trés
do més de julho do ano de dois mil e vinte e um.



