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GOVERNO DE SANTA CATARINA 

Secretaria de Estado da Saúde 

Comissão Intergestores Bipartite 

 

 
 

. 

A Câmara Técnica não é deliberativa. Os itens aqui discutidos e pactuados 

serão avaliados na reunião da CIB e poderão ser alterados. 
270/CIB/2011 

 

ATA CÂMARA TÉCNICA DE ATENÇÃO BÁSICA 
 
Dia: 24 de agosto de 2016 
Horário: 14 horas 
Local: 8º andar da SES 

 
PRESENTES À REUNIÃO 

 
SES: Lourdes de Costa Remor, Mirvaine Panizzi, Lizete Contin, Nestor Antonio 
Carvalho, Iraci Batista da Silva, Janize Biella, Maria Catarina da Rosa, Haley Cruz, 
Simone Pan. 
 
COSEMS: Lucia Soares Buss Coutinho (Lages), Maicon Atuatti (Chapecó), Chana 
Benincá (Joinville), Fátima M. (Joinville), Maria S. (Florianópolis), Douglas Machado 
(Joinville), Sonia Bodanese (Cosems), Geraldo Azzolini (Cosems). 
 
 

ITENS DA PAUTA 
 

1. Apresentação da Política Estadual de Atenção Básica/SC 

2.  Linha de Cuidado de Atenção Integral à Criança de Risco e Alto Risco 

egressa das Unidades Intensivas Neonatais do Estado de Santa Catarina, para 

acompanhamento na Atenção Básica / Estratégia Saúde da Família Família; 

2. Nota Técnica de orientação para a realização do exame citopatológico do 

colo de útero, de acordo com as “Diretrizes de Rastreamento do Ministério 

da Saúde do Brasil”. 

3. Informes gerais. 

 
COORDENAÇÃO DA REUNIÃO: Lizete Contin 
 
A reunião teve início às 14 horas, com as boas vindas e apresentação dos integrantes 
da Câmara Técnica de AB. Ficou pactuado que as reuniões da Câmara Técnica de 
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Atenção Básica serão bimestrais, sendo a próxima agendada para o dia 26 de 
outubro de 2016, às 14horas. As sugestões de pauta poderão ser da GEABS para a 
CT AB ou dos municípios para a CT AB. Também ficou definido que a pauta de hoje 
seria inversa, deixando a Política de AB para o final da reunião.  
 

1. LINHA DE CUIDADO DE ATENÇÃO INTEGRAL À CRIANÇA DE RISCO E ALTO RISCO 

EGRESSA DAS UNIDADES INTENSIVAS NEONATAIS DO ESTADO DE SANTA CATARINA, 
para acompanhamento na Atenção Básica / Estratégia Saúde da Família. 

Haley Cruz, Coordenador de Saúde da Criança, apresenta a proposta, contextualiza  

e cita que foi elaborada para acompanhamento na Atenção Básica/Estratégia  Saúde 

da Família, Linha de Cuidado de atenção integral à criança de risco e alto risco 

egressa das Unidades Intensivas Neonatais, com base no “Programa Bebê Precioso” 

da Secretaria Municipal de Saúde de Joinville. O modelo adotado para implantação 

em Santa Catarina é o modelo de Joinville. Cita que o objetivo é reduzir a 

morbimortalidade infantil no estado de Santa Catarina, visando não perder nenhuma  

criança.  Haley Cruz apresenta os critérios de inclusão das crianças egressas a serem 

acompanhadas, o grau de risco, vulnerabilidades da equipe de saúde. Douglas 

Machado de Joinville parabeniza a equipe de Atenção Básica da SES pela iniciativa, 

pela proposta de levar esta experiência bem sucedida de Joinville  para todo o estado. 

Cita que, antes de ser implantado esse acompanhamento em Joinville, havia perdas 

de crianças sem o conhecimento da equipe de Saúde da Família. Maicon Tuatti, de 

Chapecó, informa que possuem um formulário de acompanhamento de crianças 

egressas de UTI Neonatal em Chapecó. Todos os formulários foram distribuídos aos 

membros da Câmara Técnica. Maicon sugere ainda que no documento seja 

acrescentado fazer integração com as Equipes de Atenção Domiciliar, nos municípios 

que dispõe desta equipe. Lúcia, de Lages, informa que fazem agendamento na alta da 

criança no hospital, a partir do critério prematuridade e peso. Informa também sobre a 

dificuldade de fazer o Cartão SUS, em função de ainda não dispor de documentos da 

criança. A representante de Joaçaba informa que tem enfrentado muitas dificuldades 

na referência para Concórdia, que não atende as gestantes, conforme pactuado. 

Sônia, do COSEMS, sugere que seja incluído na capacitação dos gestores municipais 

de saúde, previsto para o início do próximo ano, o tema Saúde da Criança e pontos de 

atenção. 

Encaminhamentos: Levar para a CIB como informe. 
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2. NOTA TÉCNICA DE ORIENTAÇÃO PARA A REALIZAÇÃO DO EXAME CITOPATOLÓGICO 

DO COLO DE ÚTERO DE ACORDO COM AS “DIRETRIZES DE RASTREAMENTO DO 

MINISTÉRIO DA SAÚDE”. 
Maria Simone Pan, da GEABS, apresenta a Nota Técnica de orientação em que 

coloca as novas diretrizes do Ministério da Saúde, com relação ao exame preventivo 

de câncer de colo de útero. Refere que a orientação é que a mulher faça o exame 

citopatológico de colo de útero trianual e não mais anualmente, salvo os casos 

previstos na Nota Técnica. Simone Pan esclarece que essa orientação já vem sendo 

disseminada desde 2001. Maicon Tuatti sugere que o formulário seja incluído no 

e-SUS AB. Simone recomenda que as equipes de saúde tenham o controle dos 

exames das mulheres, para saber que 33% das mulheres realizaram os exames 

anualmente e outras nunca fazem, uma vez que são sempre as mesmas que buscam 

na UBS. Os formulários foram disponibilizados aos membros da Câmara Técnica. A 

equipe da GEABS estudará a melhor estratégia de divulgação destas orientações 

para os municípios, tendo em vista que trata-se de desconstrução de orientações 

sedimentadas por  muitos anos.  Foi sugerido ainda que sejam incluídas  as portarias 

e fontes que subsidiaram o documento. 

Encaminhamentos: Levar para a CIB para Deliberação. 

 

3. POLÍTICA ESTADUAL DA ATENÇÃO BÁSICA/SC 
Lizete Contin, Gerente de Coordenação da Atenção Básica, apresenta a síntese e 

metodologia de elaboração do documento, colocando em discussão com os 

integrantes da C.T. AB. Tendo em vista que poucos integrantes procederam a leitura 

do documento e foram encaminhadas somente duas sugestões, decidiu-se que seria 

reenviado a todos via Form-SUS, ficando acordado que o prazo para retorno das 

sugestões será até 23 de setembro/2016, lembrando que a próxima CT de AB será no 

dia 26 de outubro, às 14 horas. 

 
 
 

LOURDES DE COSTA REMOR 
Secretária da Comissão Intergestores Bipartite 

 
 


