ESTADO DE SANTA CATARINA
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE

ATA DA 195° REUNIAO ORDINARIA
DA COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE

LOCAL: Hotel Castelmar, Rua Felipe Schmidt, 1260 - Centro, Florianépolis - SC
DATA: 20 de agosto de 2015
HORARIO: 13h

Presentes a Reuniao

Secretaria de Estado da Saude:

Jodo Paulo Kleinubing, Murilo Ronald Capella, Lucia Regina Schultz, Paulo Orsini, Lisete Contin,
Leandro Adriano de Barros, Fabio Gaudenzi Faria, Cristina Machado Pires, Karin Cristina Geller
Leopoldo, Raquel Ribeiro Bittencourt.

Conselho de Secretarias Municipais de Satde:

Sidnei Bellé (Caibi); Maria Regina de Souza Soar (Blumenau); Daniel Moutinho (Florian6polis);
Cristiane Willi (Jaragud do Sul); Névio Mortari (Ita); Marcos Scarpato (Sao Francisco do Sul),
Francismari Rossi Lessa (Braco do Norte); Everton Ricardo da Silva (Itapema); Beatriz Mesquita
Alves (Correia Pinto), Edson Medeiros (Santa Cecilia).

APROVACAO DA ATA
A Ata da CIB 194* de 23 de julho foi aprovada.

DESENVOLVIMENTO DOS TRABALHOS

A 195* Reunido Ordindria da Comissao Intergestores Bipartite teve inicio as 13 hs, com a presenca
dos Membros acima descritos, sob a Coordenacdo do Coordenador da CIB/SES Jodao Paulo
Kleinubing. Ao dar inicio aos trabalhos, os coordenadores da CIB incluiram na Pauta: o
remanejamento da TRS da gestdo estadual para gestdo municipal de Floriandpolis (HU para CLINI
RIM); exclusdao do incentivo a gestante de alto risco de Concoérdia dessa Pauta com inclusdo na
proxima Pauta da reunido da CIB com pagamento retroativo; pagamento de stent farmacoldgico e a
revisao conjunta pela SES/COSEMS da Politica da Rede de Urgéncia e Emergéncia do Estado de
Santa Catarina, do Plano Estadual das Urgéncias de Santa Catarina e Complexo Regulador.

DELIBERACOES

a) PPI: TRANSFERENCIAS DE GESTAO E REMANEJAMENTOS

A CIB APROVOU as transferéncias de gestdo dos Municipios de Nova Erechim e Turvo;
Remanejamentos de Chapecd, Guaruja do Sul, Porto Unido e Sao Marinho; Ajustes dos
Municipios de Sao Miguel do Oeste, Sdo Miguel da Boa Vista, Chapecd, Blumenau, Concoérdia,
Lages, Jaragud do Sul e alteragcdes de fluxos da PPI Ambulatorial.

b) STENT FARMACOLOGICO (CARDIOLOGIA)

A CIB APROVOU o remanejamento da Gestdo Estadual da SES para os Hospitais/Municipios,
abaixo, o valor mensal que serd alocado ao Teto dos Municipios mais o retroativo que sera
alocado uma unica vez e depois retirado, referente aos stents farmacoldgicos. Os valores estardo
especificados nesta Deliberacao.
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¢) ALTERACOES DE CURSOS DA ESCOLA DE FORMACAO EM SAUDE/EFOS

A CIB APROVOU as alteragdes de cursos oferecidos pela Escola de Formagdo em Saide —
EFOS. A EFOS oferece cursos reconhecidos pelo Conselho Estadual de Educagdo/SC,
destinados aos profissionais trabalhadores do SUS, com escolaridade de ensino fundamental e
médio, a serem realizados basicamente em servico. Para a execucdo dos Cursos de formacao e
qualificacdo, a escola busca o apoio das instituicdes de satide do estado, como as Geréncias
Regionais de Saude das Secretarias de Desenvolvimento Regional, Comissdo de Integracao
Ensino em Servigo Estadual e Regionais — CIES, Comissdo de Intergestores Regionais - CIR e
dos municipios envolvidos no processo de ensino-aprendizagem do trabalhador em satde.
(PPP/EFOS, 2014). Os alunos na sua grande maioria sdo trabalhadores do SUS, sendo esta uma
das prioridades da Escola de Formagao em Satide. Desde sua criacdo até hoje, considerando a
experiéncia pedagdgica, administrativa e institucional acumulada, a EFOS formou vérios
profissionais de saide em diferentes categorias, constatando a importancia que a Escola
representa para a sociedade catarinense. De 2012 a 2015 a EFOS ofereceu 188 turmas em 14
cursos, qualificando 4.748 profissionais das Regides de sua abrangéncia. Para que a EFOS possa
cumprir com sua missao os recursos financeiros federais do Ministério da Satude sdo repassados
do Fundo Nacional de Satde para o Fundo Estadual de Satde para atender as demandas dos 242
municipios de responsabilidade da EFOS. (PPP/EFOS, 2014). E para que ocorra a Para que a
EFOS possa cumprir com sua missao os recursos financeiros federais do Ministério da Saude
sdo repassados do Fundo Nacional de Saude para o Fundo Estadual de Saide para atender as
demandas dos 242 municipios de responsabilidade da EFOS. (PPP/EFOS, 2014). Em virtude da
dificuldade de cumprimento desta legislagdo por parte de muitas regides, os cursos acabam nao
tendo sua descentralizacdo aprovada pelo CEE/SC. Diante deste quadro, a EFOS, em
determinadas situacdes, para ndo perder os recursos, necessita refazer o planejamento dos cursos
de formacdo que deveriam ser descentralizados para funcionarem em sua sede propria,
impossibilitando o acesso de outros trabalhadores que necessitam de formacao e ou qualificagao
em sua regido. (PPP/EFOS, 2014). A seguir os cursos que foram alterados: o curso técnico em
vigilancia em saide mudard para especializacdo pos-técnico em urgéncia e emergéncia, recurso
do PROFAPS 2009; técnico em vigilancia em saide mudard para técnico em enfermagem,
recurso do PROFAPS 2010; especializagdo poés-técnico em saide mental mudard para
aperfeicoamento em saide mental (3 turmas), recurso PROFAPS 2010; especializagao pos-
técnico em saide mental mudard para aperfeicoamento em cuidador em satdde (3 turmas) ,
recurso Portaria 2200/2011; técnico em enfermagem complementar mudard para
aperfeicoamento em urgéncia e emergéncia (6 turmas) e aperfeicoamento em cuidador em satde
(2 turmas), recurso portaria 2813/2008.

d) REMANEJAMENTO DE RECURSOS DOS BLOCOS FINANCEIROS — PORTARIA MS 1.073/2015

Considerando a Portaria n° 1.073, de 23 de julho de 2015, que dispde sobre a reprogramacao e o
remanejamento, no ambito dos blocos de financiamento de que trata o art. 4° da Portaria n°
204/GM/MS, de 29 de janeiro de 2007, de saldos financeiros disponiveis até 31 de dezembro de
2014 nos Fundos de Satide dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios; Considerando a
responsabilidade conjunta da Unido, dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios pelo
financiamento do Sistema Unico de Sadde (SUS), a CIB APROVOU a reprogramacio e o
remanejamento, no ambito dos blocos de financiamento de que trata o art. 4° da Portaria n°
204/GM/MS, de 29 de janeiro de 2007, de eventuais saldos financeiros disponiveis em 31 de
dezembro de 2014, elevados a superavit financeiro em 2015, no Fundo Estadual de Saide e nos
Fundos Municipais de Saude de Santa Catarina. Jodo Paulo Kleinubing, Coordenador da
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CIB/SES, esclarece que muito do saldo existente no Fundo Estadual em 31 de dezembro de
2014 se deu em funcdo de que a SES ndo utilizou, para o pagamento da producdo de média e
alta complexidade de suas unidades préprias, recursos repassados pelo Ministério da Saude,
utilizando para isso, exclusivamente recurso ordinario da Fonte 100 (recurso proprio do Estado),
ficando no Fundo Estadual, recursos repassados pelo Ministério da Sadde, sendo que esses
também serdo ressarcidos a SES, além dos recursos que serdo repassados aos municipios.
Também cita o pagamento para alguns municipios por meio do encontro de contas com a SES.
O detalhamento desse remanejamento consta nesta Deliberagao.

e¢) CAMPANHA DE CIRURGIAS ELETIVAS: PORTARIA MS 1.034 DE JULHO DE 2015

Considerando a Portaria SES n° 669/12, de 03/08/2012, que implementa o Projeto Estadual de
Cirurgias Eletivas pela necessidade de reorientar a oferta e ampliar o acesso a procedimentos
cirurgicos eletivos; Considerando a Portaria GM/MS n° 1.557/2013, que define a estratégia de
ampliacio do acesso aos Procedimentos Ciriirgicos Eletivos, no 4mbito do Sistema Unico de
Saude (SUS), para exercicio dos anos 2013 e 2014; Considerando a Portaria GM/SAS n°
1.034/15, de 22/07/2015 que redefine a estratégia para ampliacdo do acesso aos Procedimentos
Cirdrgicos Eletivos de Média Complexidade, no dmbito do Sistema Unico de Satde (SUS) para
o exercicio de 2015, a CIB APROVOU a Campanha de Cirurgias Eletivas para o Estado de
Santa Catarina, conforme Portaria GM/SAS n° 1.034/15, de 22/07/2015; A manuten¢do da faixa
numérica disponibilizada pelo Ministério da Saide (MS), para a distribui¢do da cota de AIH's e
APAC’s. Caso se verifique a utilizacdo da AIH especifica para procedimentos ndo elegiveis ao
Projeto, serdo glosadas, portanto, ndo pagas; A distribuicdo das cotas de AIH’s e APAC's,
através do software de cirurgias eletivas da Geréncia de Controle e Avaliacdo do Sistema
(GECOA), de acordo com a média de producdo dos ultimos 12 (doze) meses, haja visto que
alguns prestadores iniciaram as cirurgias eletivas de campanha no ano de 2015; A manutencao,
até o ano de 2015, pelo Estado de Santa Catarina, dos valores do Prémio de Desempenho, de
acordo com o porte (Porte 1 = R$ 300,00, Porte 2 = R$ 400,00 e Porte 3 = R$ 500,00), mesmo
com o adicional méximo de até 100% (cem por cento), exclusivamente para 0os componentes
Servicos Profissionais (SP) e/ou Servicos Hospitalares (SIH), determinado na Portaria 1.034/15,
de 22/07/2015; Altera a alocacao dos recursos, referente ao incentivo para os procedimentos
oftalmoldgicos, que passard a ser no Fundo Municipal de Satide do Prestador de Servicos e
mantém o recurso no Estado para os municipios que estdo sob Gestdo Bdsica de Assisténcia a
Saude. O prestador de servicos e/ou Secretaria Municipal de Saide devera (impreterivelmente)
realizar as consultas e os exames pré e pos-operatdrio para ter direito ao incentivo, bem como,
garantir o acesso dos pacientes dos municipios da sua regiao; Considerando que cada regido tem
suas especificidades, fica determinado que esta SES ird atualizar a Relacdo dos
Procedimentos das cirurgias eletivas do Estado a cada 6 (seis) meses, incluindo novos
procedimentos, conforme a necessidade dos municipios. Fica revogada a Deliberaciao 290/11, de
20/10/2011. Fica alterada a Deliberagao 535/13, de 05/12/2013. Dentncias relacionadas aos
atendimentos e cobrancas indevidas, estardo sujeitas ao ndo recebimento do Prémio de
Desempenho. Karin Geller, Diretora de Planejamento, Controle e Avaliacdo, informa que a
nova Portaria de cirurgias eletivas GM/SAS n° 1.034/15, de 22/07/2015 modificou toda a légica
de pagamento dessas cirurgias. Cita que o recurso ficard no Ministério da Satde e serd pago
similarmente ao FAEC. Nessa Portaria o Ministério da Satide limita o prémio até o valor de
100% do procedimento. Santa Catarina pagava o prémio com valores maiores que 100% do
valor do procedimento. A Portaria amplia o rol de cirurgias eletivas pela tabela, incluindo
cirurgias multiplas na relacdo de cirurgias eletivas. A proposta da SES foi manter a relacdo de
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procedimentos que ja vinham sendo realizados em SC com a inclusdo das cirurgias multiplas.
Isso foi discutido na Camara Técnica de Gestdo. Na Oftalmologia, a alteracao € que ndo é mais
dividida em componentes em I, II e III. O Ministério da Saidde veta na oftalmologia somente o
pagamento de prémio para cataratas. Jodo Paulo Kleinubing, Coordenador da CIB/SES, informa
que esse assunto serd discutido na proxima reunido do CONASS. E cita que o Ministério da
Saude mudou as regras no andamento do Programa de Mutirdo. Independente das discussoes, €
necessdria uma Deliberac@o para aprovar esses novos recursos para a continuacao da campanha.
Lembra que a nova Portaria do Ministério da Saide ndo podera retroagir, passando a vigorar a
partir dos procedimentos realizados a partir de agosto de 2015.

f) TRANSFERENCIA DE GESTAO PARA OS MUNICIPIOS

A CIB APROVOU a troca de gestdo de unidades prestadoras de servigcos, conforme
detalhamento a seguir: Fica definido que os municipios de Santa Catarina que possuem
prestadores de servigos exclusivamente ambulatoriais contratualizados com a SES, relacdo em
anexo, assumam a gestdo dessas unidades, desde a contratagdo, processamento, pagamento,
controle, avaliacdo e auditoria dos servigos; A Secretaria de Estado da Sadde/Geréncia de
Programacdo em Saide - GEPRO, desde que solicitada, treinard os municipios para esclarecer
as davidas e apoiar na resolucdo das dificuldades relativas as responsabilidades com a gestao;
Os municipios terdo até a ultima reunido dessa Comissdao em 2015 para assumir a gestdo das
unidades, e a dltima competéncia para compor os tetos financeiros dos municipios serd janeiro
de 2016 e Caso nao haja manifestacdo dos respectivos gestores, a transferéncia serd automatica
na competéncia janeiro de 2016. Karin Geller, Diretora de Planejamento, Controle e Avaliagao,
esclarece que as unidades a serem transferidas para a gestdo municipal sdo as unidades
ambulatoriais especializadas, como as APAEs e Clinicas Especializadas, que ainda encontram-
se sob a gestdo estadual, lembrando que dentro da regra do Pacto de Gestdo, os municipios
dispde de um ano para contratualizar esses servicos. A SES procedera todas as orientacdes para
todo o processo de transferéncia, processamento e pagamento.

g) PLANO ESTADUAL DE COMBATE A DENGUE

Considerando que no estado de Santa Catarina, de janeiro a agosto de 2015, foram detectados
focos de Aedes aegypti em 108 municipios, sendo que 27 apresentam infestacao (manutencdo e
presenca disseminada de focos): Anchieta, Balnedrio Camborid, Chapecd, Cordilheira Alta,
Coronel Freitas, Coronel Martins, Florian6polis, Guaraciaba, Guaruja do Sul, Guatambu, Itajai,
Itapema, Joinville, Nova Itaberaba, Novo Horizonte, Palmitos, Passo de Torres, Pinhalzinho,
Planalto Alegre, Princesa, Sao Bernardino, Sao Lourengo do Oeste, Sao Miguel do Oeste, Serra
Alta, Unido do Oeste, Xanxeré e Xaxim; Considerando que, associado a disseminagdo do vetor,
o municipio de Itajai registrou a primeira epidemia de dengue no estado, com registro de 3.244
casos autdctones da doenca; Considerando que foram confirmados casos autdctones de dengue
nos municipios de Balnedrio Camborii, Bombinhas, Chapec6, Guaraciaba, Itapema, Joinville e
Sao Miguel do Oeste (infestados), além de casos isolados em Tubardo, Canoinhas e Corupa (ndo
infestados); Considerando que o mosquito Aedes aegypti € o responsavel pela transmissdo de
dengue, e recentemente tem atuado também na transmissdo da febre do chikungunya e zika,
doencas introduzidas no pais, e com circulacio em diversos estados; Considerando que o
panorama entomo-epidemioldgico atual aponta para a possibilidade de transmissao da dengue,
bem como da febre do chikungunya e zika, em outros municipios catarinenses; Considerando
que, além dos 27 municipios com manutengdo e presenga disseminada do vetor, hd pelo menos
mais 30 municipios com risco de infestacdo pelo aumento do nimero de focos e de drea de
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deteccao, ou introdugdo do Aedes aegypti devido a proximidade com municipios infestados com
transmissao ou infestados, ocorréncia de casos isolados ou por serem polos nas regides em que
estdo inseridos, a CIB APROVOU o repasse de recursos do Fundo Estadual de Satde para os
Fundos Municipais de Satde de 57 municipios considerados prioritdrios (Anchieta, Balnedrio
Camboriu, Balneério Pigarras, Blumenau, Bombinhas, Brusque, Cagador, Camboriti, Canoinhas,
Chapecd, Concordia, Cordilheira Alta, Coronel Freitas, Coronel Martins, Cricitima, Cunha Por4,
Dionisio Cerqueira, Florian6polis, Guaraciaba, Guaruja do Sul, Guatambu, Ilhota, Ipuagu, Itajai,
Itapema, Jaragua do Sul, Joinville, Luiz Alves, Maravilha, Mondai, Navegantes, Nova Erechim,
Nova Itaberaba, Novo Horizonte, Palhoca, Palma Sola, Palmitos, Passo de Torres, Penha,
Pinhalzinho, Planalto Alegre, Porto Belo, Porto Unido, Princesa, Sao Bento do Sul, Sao
Bernardino, Sdo Domingos, Sao José, Sdo Lourenco do Oeste, Sdo Miguel do Oeste, Serra Alta,
Sombrio, Tijucas, Tubardo, Unido do Oeste, Xanxeré e Xaxim), para auxiliar na intensificacdo
das acOes de vigilancia em prevencdo a dengue com a finalidade de minimizar o risco de
transmissao de dengue em territdrio catarinense. Os municipios para fazerem jus ao repasse do
recurso financeiro, deverdo assinar termo de adesdo no qual se comprometem a desenvolver as
acoes detalhadas na Nota Técnica n° 08/2015/DIVE/SUV/SES/SC, que sera disponibilizada
pela Superintendéncia de Vigilancia em Satde. Fabio Gaudenzi Faria, Superintendente de
Vigilancia, esclarece sobre a proposta de pagamento dos recursos da vigilancia em duas
parcelas, no sentido de avaliar o cumprimento das metas apds o repasse da primeira parcela e a
assinatura do termo de adesdo. Sidnei Bellé, Coordenador da CIB/COSEMS, cita que os
municipios, na reunido prévia, ocorrida no periodo da manha, pactuaram pelo repasse em
parcela unica. Mdarcia Cansian, Secretdaria Municipal de Saide de Botuverd, ressalta que o
repasse deveria ser em parcela tnica, ja que esse recurso deveria ter sido repassado em 2014. O
Coordenador da CIB/SES Jodao Paulo Kleinubing, concorda que o repasse do recurso seja
parcela unica, embora reforce que o pagamento em duas parcelas permitiria o aferimento do
cumprimento das metas. Ficou consensuado pelo pagamento em uma unica parcela. O valor
total a ser repassado para os municipios € de R$ 1.716.000,00 (hum milhdo e setecentos e
dezesseis mil reais).

h) REVISAO DA POLITICA DA REDE DE URGENCIA E EMERGENCIA DO ESTADO DE SC, DO
PLANO ESTADUAL DAS URGENCIAS DE SC E COMPLEXO REGULADOR.

Considerando a Deliberacao 10/CIB/2004 que aprova o Plano Estadual de Atenc¢do as Urgéncias
e a estrutura do SAMU em Santa Catarina; A Portaria n° 1.010 de 21 de maio de 2012 que
Redefine as diretrizes para a implantacdo do Servico de Atendimento Modvel de Urgéncia
(SAMU 192) e sua Central de Regulacdao das Urgéncias, componente da Rede de Atengdo as
Urgencias; A Lei n° 16.158 de 7 de novembro de 2013 que dispde sobre a criagdo e a concessao
de incentivo financeiro as Centrais de Regula¢do no Estado de Santa Catarina; A necessidade de
maior organizacdo da rede de urgéncia e emergéncia por meio de seus componentes € centrais
de regulacao buscando melhor ordenamento dos atendimentos; A necessidade de maior
padronizacao dos processos nas Centrais de Regulacdo das Urgéncias e no atendimento prestado
pelo SAMU em Santa Catarina com otimiza¢do dos recursos humanos e financeiros; A
necessidade de disciplinar, organizar a demanda das solicitacdes de internagdes hospitalares,
padronizando competéncias, fluxos, protocolos clinicos e responsabilidades, racionalizando a
utiliza¢do dos recursos disponiveis de forma a garantir o acesso a assisténcia com agilidade e
qualidade; A necessidade de revisdao do modelo de gestdo e financiamento das Unidades de
Suporte Basico do SAMU, bem como o redimensionamento das Unidades objetivando melhoria
na cobertura e do tempo resposta dos atendimentos e a necessidade de revisao dos Complexos
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Reguladores, a CIB APROVOU a revisao conjunta SES/COSEMS da Politica da Rede de
Urgéncia e Emergéncia do Estado de Santa Catarina, do Plano Estadual das Urgéncias de
Santa Catarina e Complexo Regulador, que contemplard: O redimensionamento das Centrais
de Regulacdo das Urgéncias, Centrais de Regulacdo de Internacdo Hospitalar e Centrais de
Consultas e Exames (Complexo Regulador); O redimensionamento das Unidades Moveis do
SAMU em Santa Catarina; Revisdo do modelo de gestdo e financiamento das Unidades de
Suporte Bdsico do SAMU em Santa Catarina;, A Secretaria de Estado da Saiide serd a
responsdvel pela gestdo das Centrais de Regulacdo das Urgéncias e de Internacoes
Hospitalares e a rediscussdo do transporte sanitdrio. Maria Regina de Souza Soar, Secretéria
Municipal de Satde de Blumenau, informa que os municipios concordaram com a aprovagao da
proposta de REVISAO DA POLITICA DA REDE DE URGENCIA E EMERGENCIA DO ESTADO DE SC,
pela SES, conforme o texto descrito acima em negrito. Esse texto foi modificado com inclusdes
sugeridas pelos municipios na propria reunido da CIB. Sidnei Bellé¢, Coordenador da
CIB/COSEMS, coloca que houve consenso por parte dos municipios com o texto aprovado O
Coordenador da CIB/SES, Joao Paulo Kleinubing, menciona, que por parte da SES, também ha
consenso.

i) REMANEJAMENTO DE TETO DO FUNDO ESTADUAL PARA O FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE
FLORIANOPOLIS COM RELACAO A TRS.

A CIB APROVOU o remanejamento do valor de R$ 60.000,00, do Teto de Terapia Renal
Substitutiva — TRS da Gestao Estadual para a Gestdo Municipal de Florianépolis com efeitos
retroativos a partir da competéncia julho 2015. Esta aprovacdo se deu, considerando que a
Unidade de Tratamento Dialitico (UTD) do Hospital Universitario - HU, sob Gestao Estadual,
foi fechada para reforma e adequacdo da drea fisica em julho de 2015; Considerando que os
pacientes de TRS do HU foram remanejados para realizarem os procedimentos na CLINIRIM,
que estd sob Gestdo do municipio de Floriandpolis; Considerando que a CLINIRIM ja vem
prestando os atendimentos do remanejamento conforme o acordado; Considerando que ja foi
encaminhado Oficio n° 566 de 02 de julho de 2015 emitido pelo Secretdrio de Estado da Satde
de Santa Catarina ao Coordenador Geral de Sistemas de Informac¢do do Ministério da Satde,
solicitando remanejamento de Teto FAEC da TRS conforme descrito acima.

j) RATIFICACOES DE ORDENS DE SERVICO E CERTIFICADO DE CONCLUSAO DE OBRA
A CIB RATIFICOU as ordens de servigo e certificados de conclusido de obra dos Municipios
de Siderépolis, Laurentino, Abdon Batista e Itaidpolis.

1) FINANCIAMENTO FEDERAL
A CIB APROVOU a solicitagio de recurso federal para os Municipios de Concoérdia,
Guabiruba, Monte Carlo, Catanduvas e Joinville.

HOMOLOGACAO

Homologada a Deliberacdo 113/2015, referente a priorizacao das habilitacdes em tramitacdo no
Ministério da Sadde. A atribui¢do de valores para a priorizacdo das habilitacdes se deu na
Camara Técnica de Gestao de agosto de 2015.

DISCUSSAO E ENCAMINHAMENTOS

— MEDICAMENTOS DE ALTO CUSTO: Sidnei Bellé, Coordenador da CIB/COSEMS, coloca

sobre o atraso no fornecimento de medicamentos de alto custo por parte da SES. Maria Teresa
CIB de 20 de agosto de 2015
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ESTADO DE SANTA CATARINA
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE

Agostini, Diretora de Assisténcia Farmacéutica, cita que ha algumas faltas pontuais na
distribuicdo do componente especializado, por falta de matéria prima em alguns dos
Laboratorios habilitados, mas, informa que o fornecimento ja estd sendo regularizado. Maria
Teresa Agostini também esclarece sobre os processos judiciais na assisténcia farmacéutica.
Daniel Moutinho, Secretario Municipal de Saide de Floriandpolis, cita que estd com problemas
no fornecimento de medicamentos, por falta de repasse de recurso por parte da SES e solicita
que a SES garanta que esse pagamento seja efetivado em breve. Walter Manfroi,
Superintendente Financeiro, informa sobre os repasses para os municipios, € coloca que o
mesmo poderd ser efetivado na proxima quarta feira.

DOCUMENTOS RECEBIDOS

— Oficio 355/2015 do Municipio de Concérdia, solicitando aprovaciao de emenda parlamentar.
— Atestado de Conclusdo de Obra de Siderépolis.

— Termo de Ajuste Sanitario do Municipio de Palhoca.

INFORMES

a) RELATORIO DE AUDITORIA

A Diretoria de Planejamento, Controle e Avaliacdo da SES/Geréncia de Auditoria encaminhou
o relatério de auditoria, referentes ao Més de julho de 2015, em andamento ou concluidas em
seus municipios.

b) PROCESSOS EM ANDAMENTO NA GERENCIA DE ATENCAO BASICA

A Diretoria de Planejamento, Controle e Avaliacio da SES/Geréncia da Ateng¢do Badsica
encaminhou as planilhas com os processos em andamento na Geréncia de Atencdo Bésica, para
que os gestores conhecam os processos de seus municipios.

¢) CAMPANHA DE VACINA(;AO CONTRA POLIOMIELITE E MULTIVACINACAO

Vanessa Vieira da Silva, Gerente de Imunizacdo, sobre a Campanha contra a Poliomielite e
Multivacinacdo, para atualizagdo do calendério vacinal, informa que haverd o dia ‘D’ da
vacinacdo no dia 15 de agosto de 2015, sendo que a vacinagdo se estenderd até o dia 31 de
agosto de 2015. A meta € vacinar 95% das criancas. O Estado adquire todas as seringas para as
vacinas de rotina e de campanha. Os recursos utilizados para as vacinas sdo aqueles recursos
federais repassados aos municipios, especificos para as campanhas (Portaria MS 1.596/2013 e
Portaria MS 2.628/2014).

Nada mais havendo a tratar, eu, Lourdes de Costa Remor, lavrei a presente Ata, assinada por
mim e pelos Coordenadores.

Florian6polis, 20 de agosto de 2015.
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