O 00 N OO Ul B W N -

N NN NNNNRNNNNRRRRPRRRRR R
O 00 N OO U1 B WN P O OLOONOO U DM WNPR O

-~£ 1
W
GOVERNG DO ESTADD DO AMATOMNAS

ATA - COMISSAO INTERGESTORES REGIONAL DO ALTO SOLIMOES -
CIR/ASOL/AM

Ata da Reunido 272 (272 Ordinaria) para
apreciacdo e pactuacbes de cogestédo
solidaria quanto aos aspectos operacionais e
administrativos entre os Gestores Municipais
de Salde da Regional do Alto Solimdes e o
Estado.

ABERTURA - Aos vinte e oito dias do més de fevereiro do ano de dois mil e quinze,
as nove horas no Auditorio da Secretaria Municipal de Saude de Tabatinga, situado a
Rua Marechal Mallet, n°® 520, Centro, em Tabatinga/AM. O Coordenador da CIR/ASOL
Roberto Maia Bezerra coordenou a reuniao, cumprimentou os presentes e deu inicio
a reunido. O Coordenador da CIR Roberto Maia Bezerra convidou os Secretarios
Municipais de Salude e os Representantes dos Distritos Sanitarios Especiais
Indigenas (DSEI's) presentes para compor a mesa o Sr. Herton Augusto Pinheiro
Dantas do municipio de Tabatinga, o Sr. Felipe de Aradjo Bonifacio do municipio de
Amaturd, a Sr® Jossiteia Vanessa de Almeida do municipio de Atalaia do Norte, a
Sr2, Ane Rose Gomes de Oliveira do municipio de Fonte Boa, o Sr. Francisco
Ferreira Azevedo do municipio de Santo Antbénio do Ica, o Sr. André da Silva Alves
do municipio de Sdo Paulo de Olivenga, o Sr. Wedyson Gossel Pereira do DSEI Alto
Rio SolimBes, o Sr. Her6édoto Jean de Sales do DSEI Vale do Javari. Ficou sem
representacdo o municipio de Benjamin Constant, Tonantins, Jutai e DSEI Médio Rio
Solimbes e Afluentes. ITEM | - Apreciacéo e Aprovacdo da ATA da 262 Reuniao
262 Ordinéria realizada no dia 8/11/2014 em Tabatinga - AM. A Ata foi aprovada
por consenso pelo colegiado na forma apresentada. ITEM Il — Comunicag¢fes: O
Coordenador Roberto Maia Bezerra fala que € com satisfacdo que abre os trabalhos
do ano de 2015, espera que os trabalhos sejam compensadores, e da as boas vindas
as todos. Informa que o SAMU (192) de Benjamin Constant esta sendo inaugurado,
por isso a auséncia do secretario municipal de saude do referido municipio. Registra a
presenca da Secretaria Adjunta de Atencdo Especializada a Saude do Interior Maria
Adriana Moreira, a Gerente da Regido do Alto Solimdes Jorgete da Cunha Gama, o
Diretor do Departamento de Atencdo Basica DABE/SUSAM Claudio Pontes Ferreira,
a Gerente de Controle e Avaliagdo da SUSAM Jesuina de Jesus Figueiredo, a
Coordenadora do PROVAB e do Programa Mais Médico Keila Figueira, a
Coordenadora Estadual de Regulacdo Maria Artemisa Barbosa, a Gerente do
Departamento de Planejamento/SUSAM Suziele Souza, a Apoiadora do Ministério da
Saude Nara Koide, a Secretaria Executiva da CIB/AM Sandra Melo e Angela Goia
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da Fundagdo CECON. O membro Francisco Azevedo comunica que em 13 de
marco € o aniversario do municipio de Santo Antdnio do Ica, e inauguracdo de 1
(uma) Unidade Basica de Saude, agradece ao governo do estado em nome da Sr2
Maria Adriana Moreira pelo apoio dado ao municipio, pois é dificil manter uma
unidade basica de saude funcionando com o recurso apenas do municipio, fala que a
parceria entre municipio e estado vai continuar. O membro André Alves comunica
que em 30 de margo a Secretaria Municipal de Salude de S&o Paulo de Olivenca vai
reinaugurar as obras do Programa de Requalifica UBS; da Unidade Basica de Saude
Santa Terezinha, Unidade Basica de Saude S&o Jodo, a Unidade Basica de Saude
Sdo Sebastido, fala que enfrentou algumas dificuldades técnicas, mas conseguiu
cumprir o convénio. O Diretor do Departamento de Atencdo Basica e Acoes
Estratégicas DABE/SUSAM o Sr. Claudio Pontes menciona que o0 prazo para
implantacdo do E-SUS é maio e para competéncia junho. Informa a situacédo do E-
SUS nos municipios da Regido do Alto Solimées: Amaturda E-SUS implantado; Atalaia
do Norte E-SUS implantado; Benjamin Constant E-SUS implantado; Fonte Boa E-SUS
implantado; S&o Paulo de Olivenga E-SUS implantado; Santo Antdnio do Ica E-SUS
implantado; Tonantins E-SUS implantado; Tabatinga E-SUS intermediéario, Jutai é o
anico municipio da regido que nao tem informacdo. O Ministério da Saude nao vai
prorrogar o prazo, quem estiver dando andamento no processo continue. Informa
ainda que se alguma equipe ndo estiver informando a producédo pelo o E-SUS, o
meédico do Programa Mais Médico € obrigado a entrar no Sistema com o seu CPF,
Senha e informar sua producao, porque o Ministério da Saude vai cortar 0s recursos
do meédico e do municipio. O membro André Alves pergunta se informando no
sistema da secretaria de saude a producdo do Programa Mais Médico, ainda assim o
médico precisa inserir a producdo. O Sr. Claudio Pontes responde se for pelo
Sistema de Informagéo da Atencéo Bésica (SIAB), sim. A Fundacéo de Vigilancia em
Saude (FVS) passou informacdo sobre a cobertura vacinal, € algo preocupante, a
cobertura vacinal em menor de 1 ano de idade, por tipo de vacina no ano de 2014,
apenas 10 (dez) municipios no Estado do Amazonas tiveram uma homogeneidade, os
demais, nenhum municipio alcancou a cobertura vacinal adequada. Somente quem
ficou acima de 70% foi Tabatinga e Amatura, Santo Antdnio de I¢ca ficou 57%, dai
para baixo ficaram com 20%, 30% e 40%, e que a Fundacao de Vigilancia em Saude
(FVS) vai passar formalmente as informagfes aos municipios. O membro André
Alves propde que quando a area técnica detalhar essas informacgdes e identificar os
problemas venha explicito em documento, se a falha técnica que esta acontecendo na
vacina é por parte do municipio ou da saude indigena. A Sr® Maria Adriana Moreira
diz que o municipio deve fazer isso em nivel local. O membro André Alves fala que o
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apurado vai encaminhar formalmente para que haja o registro na FVS, porque em
nivel local ja foi discutido a questédo de vacina, houve uma pactuacao oficial, mas néao
conseguiu avancar nessa negociacao, é preciso uma interferéncia maior. A Sr2 Maria
Adriana Moreira menciona que em outros municipios, nas reunifes da CIR esta
sendo colocado em relacdo as metas nao atingidas por conta da saude indigena, diz
ser importante formalizar ao Dr. Bernardino Albuquerque e a Enfermeira Isabel
Cristina Hernandes, se 0s senhores tém os dados e tém como comprovar a
cobertura, se € realmente a populacdo indigena que esté fazendo o indicador cair, 0
ministério publico também tem que ser informado, depois que negociou com a equipe
e ndo avancou. Ressalta ainda que é preciso formalizar também para o Secretario de
Estado da Saude o Dr. Wilson Duarte Alecrim. Menciona que em reunido da CIB/AM
todos os secretarios municipais de saude foram chamados atencdo, devido a
cobertura ndo esta sendo atingida, e acredita que o responsavel € o secretéario
municipal de salde, porque existe a queixa por parte dos municipios, mas néo se vé
nenhum documento. O Coordenador da CIR Roberto Maia Bezerra registra que a
Fundacédo de Vigilancia em Saude (FVS) levantou 7 (sete) vacinas que fazem parte
do calendério anual de vacinacdo, dados de campanha, com excecao da BCG,
inclusive a BCG foi a Unica que quase todos 0os municipios da regido alcancaram a
cobertura. Mas a questdo da homogeneidade que esta sendo trabalhada é: dessas 7
(sete) vacinas quantos 0s municipios alcancaram a meta, com excecdo da BCG,
todas as vacinas tém que ter no minimo 95% de cobertura, se estdo abaixo da meta
ela ndo entra como vacina alcancada, portanto homogeneidade conta o nimero de
vacina alcancada dentro da meta. Dados da Regido do Alto Solimdes: O municipio de
Jutai teve 1 (uma) vacina alcancada; Atalaia do Norte teve 2 (duas) vacinas
alcancadas; Fonte Boa 2 (duas) vacinas alcancadas; Sao Paulo de Olivenca teve 2
(duas) vacinas alcancadas; Benjamin Constant teve 3 (trés) vacinas alcancadas;
Tonantins teve 3 (trés) vacinas alcancadas; Santo Antonio do Ica teve 4 (quatro)
vacinas alcancadas; Amatura teve 5 (cinco) vacinas alcancadas; Tabatinga teve 5
(cinco) vacinas alcancadas. Essa é a nova modalidade de se trabalhar, isso foi
apresentado na reunido da CIB/AM e ficou acordado que a FVS vai fazer uma nota
técnica e encaminhar aos senhores para que tenham conhecimento, e que facam
averiguacao, por que essas metas ndo foram alcancadas. E como a Sr2 Maria Adriana
Moreira colocou a importancia da participacdo dos senhores, porque sempre surge
gue nao se alcanca meta por conta da saude indigena. O Sr. Claudio Pontes fala
sobre os instrumentos de planejamento e lembra que o Ministério da Saude esta
bastante criterioso em relagdo aos sistemas de informagbes, reforca que oS
municipios ndo atrasem nenhum sistema de informacédo, pois o Ministério da Saude
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ndo esta prorrogando prazo e esta penalizando o municipio, mantenham os sistemas
de informacdes sempre em dia. Acrescenta que o0 Departamento de
Planejamento/SUSAM atualizou os dados em relacdo aos instrumentos de
planejamento em 20.2.2015. Situacdo dos municipios da Regido do Alto Solimdes que
nao entregaram o Relatorio Anual de Gestdo (RAG) 2013: Amatura, Atalaia do Norte,
Benjamin Constant, Sdo Paulo de Olivenca e Tonantins; Situacdo do Plano Municipal
de Saude 2014/ 2017: Amatura, Atalaia do Norte, Benjamin Constant, Fonte Boa, S&o
Paulo de Olivenca, Santo Anténio do Ica e Tonantins, somente Tabatinga e Jutai
entregaram. A Coordenadora de Atencdo Basica de Tabatinga a Sr2 Viviane Loiola
observa que teve dificuldade de encontrar os dados para inserir no Relatério Anual de
Gestdo. A Sr2 Suziele Souza menciona que em relacdo ao SISPACTO o que esta
definido pelo Ministério da Saude é 2013 a 2015, em 2013 os municipios elaboraram
e fizeram as metas, 2014 é avaliacdo e revisdo das metas, 2015 € a mesma coisa
proposicdo de metas, entdo se foi feito 2013 o municipio tem esses dados em
qualquer lugar, e € dentro do municipio que vai ser encontrado os resultados, o
porqué alcancou, o porqué néo aconteceu. O Sr. Claudio Pontes reforca que para o
Relatério de Gestdo € preciso ter uma equipe trabalhando, o sistema puxa 60% a
70% automatico se tiver o Sistema de Informacdo sobre Orcamentos Publico em
Saude (SIOPS), se nédo tiver, anexar a Lei de Diretrizes Orcamentéarias (LDO) e
justificar para o conselho municipal de saude, o que ndo pode € nao fazer. Situacéo
da Programacao Anual de Saude, municipio que nao informou: Amaturd, Atalaia do
Norte, Benjamin Constant, Fonte Boa, Santo Antonio do Iga e Tonantins, entdo todos
esses instrumentos o DEPLAN ja enviou o modelo para os municipios. Lembra
também que a entrega do Relatério Anual de Gestdo (RAG) o prazo é final de marco,
e o0 SIOPS que é 0 mais preocupante, a entrega € até 31 de marco, a partir de abril o
Fundo de Participacdo do Municipio (FPM) é cortado. Em relagdo ao Relatorio Anual
de Gestdo (RAG): Amaturd esta com problemas, Atalaia do Norte e Benjamin
Constant estd tudo informado, Fonte Boa esta com problemas, Jutai tem 2 (dois)
periodos ndo informados, Santo Anténio do Ica e Sdo Paulo de Olivenca ndo tem
informacdo. O membro André Alves acredita que o Sistema estava passando por
atualizacdo ou falha técnica, em janeiro do corrente esteve em Manaus para fechar a
prestacao de contas e informar o que estava atrasado e ndo conseguiu, porém esta
sendo resolvido. Os municipios de Tabatinga e Tonantins estdo com 3 (trés) meses
informados e 3 (trés) meses nédo informados. Esses instrumentos sao obrigatorios e
estd na Lei n° 141 e sdo passiveis de corte de recursos. A Sr2 Nara Koide menciona
que em relacdo a questdo do SIOPS, que 0s municipios entrem em contato com o
prefeito ou com o escritério de contabilidade, pois realmente o prazo ndo esta
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estendido. O Sistema do Tesouro Nacional (STN) vai rodar ap6s o dia 28 de fevereiro
e a partir de 2 de marco acontece o balaco nacional, dia 3 de mar¢co o municipio que
nao estiver com a informacdo do 6° bimestre, esse municipio cai no CAUC e o
bloqueio comeca no recurso da saude, inclusive o FPM. Ressalta que o municipio de
Atalaia do Norte passou por essa situacdo em 2014, e quando acontece € um
transtorno para o municipio. Em relacdo aos instrumentos de planejamento o
Ministério da Saude tem uma preocupacao, tanto na Lei n® 8.080 como na Lei n° 141,
o Plano Municipal de Saude como o Relatério Anual sédo requisitos para o repasse de
recursos fundo a fundo para o municipio, é preciso que esteja com o Plano de Saude
aprovado pelo conselho municipal de saude, assim como o Relatorio Anual de Gestéo
e a Programacdo Anual de Saude. Se acontecer uma denuncia que o municipio nao
tem plano, vai receber averiguacdo por parte dos 6rgdos de controle, porgue o
municipio esta recebendo recursos sem esta legalizado, portanto ndo vao deixar isso
acontecer. Os municipios podem contar com o apoio do DEPLAN, do COSEMS
aguele que estiver com dificuldade na elaboragdo dos instrumentos. E se coloca a
disposicao para vir ao territério, propde ao Coordenador Roberto Maia Bezerra se
achar pertinente realizar uma oficina na regido. O membro Weydson Gossel
menciona a importancia do espaco da CIR, porque tem a interacdo do SUS com o
subsistema. Informa que estd acontecendo a capacitacdo de Atencdo Integrada as
Doencas Prevalentes na Infancia (AIDPI) no municipio de Santo Antonio do Ica, onde
em dezembro de 2014, 2 (dois) enfermeiros foram capacitados em Pernambuco nas
novas atualizacbes do AIDPI. Foi dado inicio a primeira etapa de capacitacdo desse
ano em Santo Antbnio do Ica, foram abertas 5 (cinco) vagas para funcionario do
municipio e 15 (quinze) vagas para os polos base, é fundamental essa capacitacao,
por entender que a saude indigena é atencdo bésica, e que os profissionais sejam
qualificados. Os 2 (dois) multiplicadores estdo a disposicdo dos municipios,
posteriormente sera realizada uma capacitacdo em Sdo Paulo de Olivenca. Registra
gue em 23 de marco do corrente serd entregue 3.0000 (trés) mil filtros de purificacéo
de agua, com capacidade de 10 (dez) litros e com 2 (dois) elementos filtrantes, em 50
residéncias nas aldeias indigenas de Tabatinga e parte das aldeias de Sao Paulo de
Olivenca. Essa acao € em parceria com a defesa civil da Tabatinga, Marinha do Brasil
e a SESAI. O DSEI Rio Alto Solimdes abrange uma aérea de 7 (sete) municipios da
regido, 11(onze) polos base e uma populacdo de 57 (cinquenta e sete) mil indigenas,
o DSEI tem equipes completas de profissionais em areas, com um contingente de
1004 (mil e quatro) profissionais. Porém relata que estd passando por alguns
problemas em 2 (dois) municipios da regido, ou seja, a recusa de atendimento a
populacdo indigena, por parte de alguns médicos dos hospitais de S&o Paulo de
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Olivenca e Benjamin Constant, fala ser importante colocar essa pauta ja que estdo
presentes, representantes do Estado, Ministério da Saude e varios secretarios
municipais de saude da regido. Existem duas falas importantes nesse momento, a
salude indigena tem dinheiro e cadé o enfermeiro e o0 médico da saude indigena?
Reforca que a saude indigena € atencao basica voltada para a prevencéo, promocao,
educacédo e por ultimo a recuperagdo em saude, quando o indigena é referenciado, o
SUS é a retaguarda como diz a propria legislacdo, e o médico ndo atender
simplesmente porque € indigena, o indigena é municipe. A salde indigena esta
tentando fazer a sua parte, sdo 189 (cento e oitenta e nove) aldeias, algumas mais
proximas, outras de dificil acesso. Aconteceu uma conversa com 0 Secretario
Municipal de Saude de Benjamin Constant o Sr. Walmir Lima para tratar dessa
situacdo, e vai procurar o Secretario Municipal de Saude de Sdo Paulo de Olivenca o
Sr. André Alves. Relata uma situacdo em que a area indigena estava sem o
profissional médico e uma crianga, com um corpo entranho no olho foi encaminhada
para o hospital, e 0 médico desse hospital disse que nao iria atendé-lo, porque era
paciente indigena e na saude indigena tem médico, a crianca voltou para aldeia foi
encaminhada novamente, dessa vez para a Unidade de Pronto Atendimento de
Tabatinga (UPA), que ndo teve nada a fazer, foi referenciada para Manaus, hoje a
crianca corre o risco de ficar cega. A partir de 2010 a saude indigena vem avancando
com a interacdo do Sistema Unico de Saude (SUS) e as parcerias com Varios
municipios. Ressalta que o municipio de Santo Anténio do Ica € um grande parceiro,
que o0 municipio esta construindo 1 (uma) unidade basica de saude na area indigena.
Diz que esses fatos que vém acontecendo sao prejudiciais, entende que a média
complexidade € o SUS quem tem que dar o suporte. Informa que em 4.3.2015
acontece a inauguracdo da casa de apoio da saude indigena no municipio de
Benjamin Constant, mais um beneficio a populacédo de 10 (dez) mil indigenas que sao
referenciados para o municipio. Em relacdo a vacina é importante apresentar dados
das areas que estdo abaixando a cobertura vacinal, porque s6 a fala ndo comprova, é
importante que sejam investigados quais 0s locais, porque dos 34 (trinta e quatro)
DSEI’s, o DSEI Alto Rio Solimdes é unico do Brasil que tem implantado sala de vacina
em todos os polos bases com equipe capacitadas e treinadas, diz cometer erros,
porém defende a cobertura vacinal, fala que no ano de 2014 atingiram 78% a 80% de
cobertura vacinal em todos os polos base, portanto € preciso estratificar por
municipios, se esse extravasamento existe, e for avaliado e discutido com a equipe
dos municipios. Solicita 0 acesso ao documento que vai ser encaminhado para 0s
municipios pela Fundacédo de Vigilancia em Saude (FVS). Em relacdo ao Sistema de
Informacao sobre Mortalidade (SIM) e o Sistema de Informag&o sobre Nascido Vivo
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(SINASC), a saude indigena néo esta enviando para o municipio alimentar, o proprio
DSEI faz alimentacdo dos sistemas, fica para o municipio fazer a retroalimentacéo,
considera um ganho, e dar mais qualidade na informacédo, ndo havendo duplicidade
das mesmas. O Coordenador da CIR Roberto Maia Bezerra registra que em relacao
a recusa de atendimento de pacientes indigenas por parte dos médicos, € preciso que
chegue essas informagfes formalizadas, com o nome do médico que recusou, nome
do paciente e a data, para que sejam tomadas as providéncias. Ressalta que a
SUSAM né&o incentiva esse tipo de acdo por parte da direcdo das unidades
hospitalares ou de qualquer profissional. Diz que a SUSAM sabe de sua
responsabilidade e ndo € um profissional que vai tomar esse tipo de atitude e fazer a
coisa se generalizar. Reforca que é preciso ter essas informacdes, principalmente do
caso do municipio de Sdo Paulo de Olivenca onde a SUSAM é gestora e gerente
daquela unidade de saude. A Coordenadora de Atencdo Basica do municipio de
Benjamim Constant Silene Kurant diz que ndo é uma relacdo de geréncia, que a
gestdo municipal ndo compactua com a ndo assisténcia ao paciente indigena, existe
sim, problemas com profissionais, os quais estdo orientados a seguir a linha de
gestdo do SUS. O grande problema é o um histérico de ndo cumprimento dos
principios e diretrizes do SUS, e pouco apoio de esclarecer isso aos trabalhadores de
saude. Menciona que desde maio de 2014 vem trabalhando no municipio, o que é
atencao basica e 0 que é servico de atencdo basica e a direcdo da demanda. Acredita
gue a pergunta, cadé a equipe da saude indigena? Deve sim acontecer, no sentido de
perguntar a efichcia dessa atencdo que € algo que precisa ser assumida e que
precisa melhorar. No Polo Base de Filadélfia tem médico apenas em um turno, e que
sabe do alto indice de desnutricdo, e as vezes essa situacdo gera uma angustia
grande em quem vai atender o paciente. Em relacdo a recusa de atendimento deve
ser notificada ao ministério publico, porque na hora que tiver um profissional punido
por negar a assisténcia, ndo importa se o paciente é indigena ou nao indigena, do
contrario os profissionais serdo os proprios violentadores dessa populacdo por nao
cumprir com o papel de defender a mesma. Alude que a SESAI tem responsabilidade
no territério indigena e a casa de apoio deve ser um espaco de acolhimento, quer
saber quais sdo as ac¢Oes que irdo ser ofertadas, porque tem que usar a estrutura do
municipio para dar sequéncia a esse atendimento, € preciso afinar o discurso e
comecar a trabalhar para implementar com firmeza conforme as diretrizes do SUS. O
membro André Alves fala que em nenhum momento ficou sabendo dessa recusa de
atendimento na unidade hospitalar de seu municipio, diz ndo defender essa postura,
mas precisa observar qual atendimento foi direcionado para a unidade hospitalar.
Coloca como exemplo, o municipio de S&o Paulo de Olivenca que havia 18 (dezoito)
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encaminhamentos a serem feitos para UPA/Tabatinga, e foram resolvidos 100%
desses encaminhamentos, através de uma classificacdo superficial junto a equipe.
Informa que vai ser instituida uma comissédo para cuidar do Tratamento Fora do
Municipio (TFD) e também um manual do TFD municipal. E preciso observar o tipo de
procedimento que a saude indigena esta encaminhando, que protocolos estédo
utilizando. Menciona que vai fazer um apurado do caso no municipio juntamente com
a equipe da saude indigena e dire¢do do hospital. Cita ainda o descredenciamento do
laboratorio de protese dentaria no municipio, o Ministério da Saude através de
portaria fez o descredenciamento alegando a falta de producdo. Porém vai
encaminhar o oficio e a producdo completa feita e lancada no sistema para ser
analisada pela equipe técnica do DABE/SUSAM. Comunica a Sr2 Keila Amorim que
2 (dois) profissionais médico do Programa Mais Médico se ausentaram do municipio e
nao retornaram, isso esta causando uma indisposi¢cdo com a saude indigena, porque
1 (um) profissional vai para a comunidade Santa Rita do Véu, e quando fica sem
médico a populacdo procura atendimento na comunidade de Campo Alegre. O
membro Herédoto Jean de Sales fala sobre a recusa do atendimento a paciente
indigena, acredita que em alguns casos € desconhecimento da equipe, e que ja
marcou uma reunido no municipio de Atalaia do Norte com a secretaria municipal de
saude e o diretor do hospital, alguns funcionarios pensam assim, € saude indigena é
problema da Secretaria Especial de Saude Indigena (SESAI), teve caso que foi
preciso dar alta ao paciente para poder fazer a SESAI remové-lo, mesmo sabendo
que a continuidade do atendimento teria que ser do municipio. Menciona também
problemas em relacdo a falta de médico no municipio e essa situacdo precisa ser
conversada. Alude que a saude indigena faz atendimento na atencdo basica dentro
do territério, quando o paciente é tirado da aldeia é porque ja precisa de atendimento
de média e alta complexidade e que ja fugiu da esfera da atencéo basica. Coloca que
estd acontecendo casos de coqueluche na populacdo Matis, a noticia € de 41
(quarenta e um) casos, o estado ja foi informado e tem uma equipe da vigilancia de
Manaus, médico da SESAI e bioquimico, Brasilia também ja esta ciente. Primeiro os
casos sugiram na etnia Maiuruna no Rio Curuca e depois no Rio Branco na etnia
Matis. Tem noticia que isso aconteceu quando alguns estudantes do municipio de
Tabatinga e Benjamin Constant chegaram ao municipio, isso € um alerta para saber o
que esta acontecendo também nos municipios citados. A membro Vanessa Almeida
acredita que o atendimento a saude indigena esta em lei e ninguém vai fugir disso,
quando recebe reclamacgbes sempre apura, e existe orientacdo para o profissional
gue acompanha o paciente indigena a unidade hospitalar, caso passe por algum tipo
de situacdo, denuncie. ITEM Il — Processo n° 001995/2015 - Referente ao
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encaminhamento da Ordem de Servi¢co da Reforma e Ampliacdo da UBS Centro
no municipio de Santo Anténio do Ica/AM. Processo n° 001996/2015 — Referente
ao encaminhamento da Ordem de Servi¢co da Construcdo da Unidade Basica de
Saude Vila Presidente Vargas; Unidade Béasica de Saude do Bairro S&do José;
Unidade Béasica de Saude do Bairro Planalto; Unidade Basica de Saude de Vila
Betania do municipio de Santo Antdénio do Ica/AM: Apresentacdo Coordenador da
CIR Roberto Maia Bezerra faz uma proposta para sanar de vez as questdes de
encaminhamentos de propostas de ordem de servico de ampliagdo, reforma e
construcdo de Unidade Basica de Saude (UBS). A CIB/AM fez uma proposi¢do
parecida, existe uma nota técnica escrita pelo DABE/SUSAM acerca de como deve se
fazer para que tenha a aprovacao junto a CIB/AM e a CIR’s, essa nota técnica tras
informacBes sobre as portarias, destaca itens que devem ser visualizados no
processo como: proposta de reforma, ampliacdo, proposta de construcao, assinatura
da ordem e de inicio de servico, atestado, SISMOB, academia de saude e ratificacdo
pela CIB e CIR, isso para evitar futuramente que cada proposta venha ser
exaustivamente discutida, entdo cabe a secretaria executiva da CIR analisar se esta
dentro da nota técnica a documentacdo apresentada no processo. Assim faz uma
Gnica resolucdo aprovando todas as propostas que se enquadrarem nessa hota
técnica, se ndo estiver completo vai ter que voltar para completar. Para constar os 2
(dois) processos encaminhados pelo municipio de Santo Antdnio do Ica se encontram
dentro das normas, e o parecer favoravel da coordenacédo da CIR que aprova o pleito
dessas UBS’s. O membro André Alves diz que inseriu ordem de servico de
construcdo de 4 (quatro) Unidades Basicas de Saude (UBS’s), o sistema sinalizou
que estava tudo certo e liberou a 22 parcela do recurso, certo disso passou o
processo para o DABE, como houve muitas fraudes com o sistema em nivel nacional,
posteriormente o sistema solicitou 0 comprovante que o municipio encaminhou para a
CIB/AM. O Sr. Claudio Pontes fala que o Ministério da Saude tem agilizado esses
processos, devido a burocracia e solicita para conhecimento da CIB/AM, o mais
importante € anexar o oficio no sistema e nao deixar de monitorar a obra a cada 15
(quinze) dias, tirar fotos e encaminhar, porque para o processo de construcdo a ultima
parcela do recurso s6 vem quando a obra estiver concluida, quanto mais cedo
informar e atualizar o Sistema de Monitoramentos de obras (SISMOB) melhor para o
municipio. O Coordenador da CIR Roberto Maia Bezerra registra que € preciso fazer
uma resolucdo que aprove os encaminhamentos de ordem de servico de reforma,
ampliagdo e construcdo de UBS na regido, que estiverem em conformidade com a
nota técnica construida pelo Departamento de Atencdo Béasica (DABE/SUSAM),
encaminhar a resolucdo juntamente com a nota técnica para todos 0s secretarios
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municipais de salde da regido e a partir disso todos 0s processos nao vao mais
precisar entrar em pauta, serdo todos cobertos por essa resolucdo. ITEM IV —
Processo n° 002204/2015 — Referente a Implantacdo de 1 (um) NASF tipo Il no
municipio de Atalaia do Norte/AM: Apresentacdo Coordenador da CIR Roberto
Maia Bezerra com relacdo ao Processo n°® 002204/2015, que solicita o
credenciamento de 1 (um) NASF tipo Il no municipio de Atalaia do Norte e;
Considerado a Portaria n® 2.488/GM de 21 de outubro de 2011 que aprova a Politica
Nacional de Atencdo Basica e estabelece a revisdo de diretrizes e normas para a
organizacdo da atencdo basica para a Estratégia Saude da Familia e o Programa de
Agentes Comunitarios de Saude (PACS); Considerando que os NASF (Ndcleos de
Apoio & Saude da Familia) — tem como objetivo “Ampliar a abrangéncia das acdes da
atencao basica, sua resolubilidade, apoiando a ESF na rede de servicos e 0 processo
de territorializacdo (.)”; Considerando que o NASF tem como responsabilidade central
atuar e reforcar nove diretrizes na atencdo a salde, a saber, a interdisciplinaridade, a
educacdo popular, o territbério, a integralidade, o controle social, a educacao
permanente em saude, a promocdo da saude e a humanizacdo; que sejam
observados os pressupostos basicos para o NASF: O NASF ndo pode ser um lugar
do discurso do saber; nem ser lugar de especialistas- Ele vai dar conta daquilo que
atencdo béasica ndo consegue; ndo pode adotar a légica de especialidades, fichas,
agendas, ambulatérios e encaminhamentos. A area técnica se manifesta de forma
favoravel a implantacdo de 1 (um) NASF tipo Il, na cidade de Atalaia do Norte. Item
aprovado por consenso pelo colegiado. O Sr Claudio Pontes fala que desde 2014 o
Ministério da Saude esta credenciando o NASF por etapa, em 2014 foi cortado o
credenciamento de NASF, no final do ano fez um bloco dos municipios que néo
tinham NASF e aprovou alguns. Quem ja tinha NASF o Ministério da Saude n&o
aprovou. Orienta a Secretaria Municipal de Saude de Atalaia do Norte a Sr? Vanessa
Almeida esperar a portaria para poder realmente contratar a equipe e comecar a
trabalhar. A membro Vanessa Almeida responde que os profissionais inseridos no
NASF ja estdo na atencdo basica, faltando apenas o farmacéutico, entdo sé falta
oficializar essa equipe para poder dar o apoio. ITEM V — Processo n° 001125/2015 —
Referente ao encaminhamento do Projeto Basico para Credenciamento de 1
(um) Laboratério Regional de Prétese Dentaria no municipio de Santo Antdnio
do Ica/AM: Apresentagdo Coordenador da CIR Roberto Maia Bezerra considerando
a Politica Nacional de Saude Bucal-Brasil Sorridente tem promovido a reorganizacao
das praticas e da rede de Atengdo a Saude, ampliacédo e qualificacdo do acesso aos
servicos de Atencdo Basica em Saude Bucal, principalmente por meio das equipes de
Saude Bucal na Estratégia Saude da Familia e da Atencdo Especializada em Saude
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Bucal, através da implantacédo do Centro de Especialidade Odontolégico (CEO) e dos
Laboratérios Regionais de Proteses Dentaria (LRPD), pautando-se nos principios e
diretrizes do Sistema Unico de Satde (SUS); Os LPRD visam suprir uma grande
necessidade da populacdo brasileira, que é a reabilitacdo oral protética. Até 2003,
nenhuma politica de salude publica havia proporcionado esse tipo de atendimento,
porém, com a criacdo do Brasil Sorridente, a reabilitagdo protética passou a ser uma
das principais metas da Politica Nacional de Atencdo a Saude Bucal; Considerado
gue o gestor municipal fez o credenciamento no sistema de Credenciamento de LRPD
disponivel no site da Coordenacao-Geral de Saude Bucal (CGSB) — Departamento de
Atencdo Basica — Secretaria de Atencdo a Saude, e seguiu 0s passos conforme a
Nota Técnica do DAB/MS. Fica para entendimento que todo o processo decorrente
para habilitacdo de um servico de referéncia baseia-se nas prerrogativas das
diretrizes de portarias ministeriais. Leis que discriminam, além do espaco fisico, o
corpo técnico especializado e a criagdo de protocolo de atendimento. Do ponto de
vista organizacional, todo e qualquer servigco que funcione pela Secretaria Municipal
de Saude, deverd estar devidamente habilitado junto ao Ministério da Saude;
Considerando o Decreto Municipal de n® 664/15 que institui o Laboratério Regional de
Prétese Dentaria no municipio de Santo Anténio do I¢a; Considerando a Resolucéo
do CMS n° 001/215 que aprova o Laboratério Regional de Prétese Dentaria no
municipio de Santo Antbnio do Ica; Considerando o termo de compromisso
devidamente assinado pelo gestor municipal; Considerando o parecer favoravel do
Departamento de Atencdo Basica e AcOes Estratégicas DABE/SUSAM ao
Credenciamento do Laboratério Regional de Préotese Dentaria no municipio de Santo
Antbénio do Ica. O membro André Alves lembra que é importante informar a conta
corretamente e considerar um atraso de pelo menos 6 (seis) meses para 0 primeiro
recurso, e ter cuidado com o processo de contratacao de servi¢o, porque 0 mesmo foi
guestionado pelo tribunal de contas, como se trata de uma remuneracao individual na
tabela do SUS é mais faco fazer a contratacdo do servico de um profissional que ira
prestar o servico no laboratorio. O membro Francisco Azevedo responde que pode
ser contrato temporario de servico. O Coordenador Roberto Maia Bezerra pergunta
ao membro André Alves se o recuso do municipio de Sdo Paulo de Olivenca esta
caindo direto no Fundo Municipal de Saude considerando que o municipio ndo esta
em situacdo de gestdo plena. O membro André Alves diz que nao, cai no Fundo
Estadual de Saude, isso atrasa ainda mais o processo, passando de 3 (irés) a 4
(quatro) meses para o repasse de 1 (uma) parcela. O Coordenador Roberto Maia
Bezerra diz que é preciso ter no laboratério a produgéo para que o Departamento de
Controle e Avalicao (DECAV) autorize o repasse, se nao tiver produgao no Sistema
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de Informacdo Ambulatorial (SAI) ndo autoriza. A Sr2 Maria Adriana Moreira diz que
em reunido da CIB/AM o Secretario de Estado da Saude o Dr. Wilson Duarte
Alecrim deu ordem a Sr? Geilane Evangelista de Oliveira que nao atrasasse 0
repasse. Solicita aos secretarios municipais de saude da regido que estdo com a
producao certa, que encaminhe todo o més um documento para o Fundo Estadual de
Saude (FES) para que se lembre de fazer o repasse, porque o municipio fica
penalizado com esse atraso. O Sr. Claudio Pontes diz que essa situacdo é parecida
com o Centro de Atendimento Psicossocial (CAPS), acredita que o FES tem que criar
mecanismo para fazer o repasse do recurso automatico, o FES s6 vai intermediar. O
membro Francisco Azevedo solicita apoio técnico ao Departamento de Atencéo
Basica e AcOes Estratégicas DABE/SUSAM por algo novo que esta pleiteando.
Acredita que esse fluxo do FES precisa ser modificado, 0 municipio vai ter que gerar
um custo, vai ter um servico contratado, e que ndo ha necessidade do municipio
mensalmente lembrar ao FES para fazer o repasse pontual desse recurso, se 0
municipio esta produzindo tem que receber. O Coordenador Roberto Maia Bezerra
em relacdo ao repasse do recurso do laboratério de protese, esse faz parte do MAC,
e ndo tem atraso, foi & primeira vez que aconteceu, caiu 1 (uma) parcela em
dezembro de 2014 e outra em janeiro de 2015. O laboratério pode ser
descredenciado por falta de informacao da producao no sistema e ser desabilitado, os
3 (trés) primeiros meses iniciais podem atrasar, porgue precisa Sair a portaria e
encaminhar para o Fundo Nacional de Saude, por exemplo, foi 0 que aconteceu no
SAMU (192), saiu a portaria e 3 (trés) meses depois saiu 0 recurso. Propde que seja
pleiteado junto a CIB/AM de como proceder para que o recurso referente a média e a
alta complexidade de servico como, Laboratorio de Protese Dentaria, Centro
Especializado de Odontologia (CEO), Centro de Atendimento Psicossocial (CAPS)
possa ser repassado o recurso direto para o municipio, independente de ser gestdo
plena ou nao, pois o FES depende da SEFAZ, mesmo estando tudo certo as vezes
nao tem governabilidade sobre isso. A Sr? Jesuina de Jesus Figueiredo em relagéo
ao fluxo, quando é um municipio com gestdo plena pede direto para o secretério,
porque ja tem um percentual de repasse, quem nao é gestdo plena faz a solicitacédo
direta ao DECAV e esse encaminha para poder ver a questdo do orcamento. O
membro André Alves pergunta se quando aumenta a faixa de producdo do
laboratério se solicita direto para o DECAV ou para o DABE. A Sr2 Jesuina de Jesus
Figueiredo responde que direto para o DECAV/Brasilia e repactua. Item aprovado
por consenso pelo colegiado. ITEM VI — Proposta de Calendéario de Reunifes da
CIR/ASOL/AM Ano 2015: Apresentacdo Coordenador da CIR Roberto Maia Bezerra
diz que as reunides da CIR tem acontecido mensalmente, dada as dificuldades tanto
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pela equipe do estado quanto para 0os municipio, sugere que modifique o calendario e
figue igual as demais regifes, ou seja, as reunides sejam bimestral. O membro
Francisco Azevedo menciona que existem pendéncias do Subprojeto QualiSUS-
Rede e do SAMU (192) que ainda nao foram resolvidas, e que posteriormente passe
a ser bimestral. O membro Felipe de Araujo Bonifacio diz que se as reunides sendo
mensais 0s membros ja estdo com dificuldades, vai aumentar se passar a ser
bimestral. O Coordenador da CIR Roberto Maia Bezerra a proposta é que até junho
do corrente o calendério fique mensal e em julho revise a necessidade. A reunido de
marcgo esta para o dia 13, como esta muito proximo passara para 20 de marco, em
abril também vai ter que modificar a data, porque vai acontecer o congresso do
COSEMS que deve ocorrer no periodo de 6 a 9 de abril em Rio Preto da Eva, e
dentro do congresso sera liberado o dia 8 para as reunides das CIR’s. Item aprovado
por consenso pelo colegiado. O membro Francisco Azevedo pergunta se 0s
diretores das unidades hospitalares irdo participar do congresso. O Coordenador
Roberto Maia Bezerra responde que sim. O Sr. Claudio Pontes informa que o
DABE/SUSAM vai financiar as passagens dos coordenadores da atencao basica. O
Coordenador Roberto Maia Bezerra diz que qualquer informac&o entre em contato
com o COSEMS, porque esse ndao é um evento da SUSAM, essa € parceira na
realizacdo do evento, a SUSAM vai custear as passagens dos diretores das unidades
hospitalares que sao vinculadas, o DABE em relacdo aos coordenadores da atencéo
basica, a saude indigena quem vai cuidar é a SESAlI e 0 COSEMS dos secretarios
municipais de saude. A membro Ane Rose Gomes diz que é subsecretaria do
municipio de Fonte Boa e pergunta se vai poder participar, considerando que sempre
representa o secretario municipal de saude e que em 2014 custeou a sua ida ao
encontro. O membro André Alves diz que vai solicitar ao COSEMS que abra essa
excecdo. A Sr® Artemisa Barbosa considerando tudo que foi dito no item
comunicacdo é muito dificil fazer analise de indicador, € recomendavel pautar o
assunto, analisar a cobertura vacinal, porque por tras desses indicadores podem estar
varias explicacbes ou causalidades que vai ajudar a reconstruir o processo de
cobertura vacinal. Em relacdo aos instrumentos de gestdo também pode ser outra
pauta para discutir sobre isso, é preciso ficar claro, todo mundo tem quer
compreender 0 que € uma ac¢do, 0 que é um objetivo, 0 que é uma diretriz, se vale
apena programar, planejar cada coisa dessas, recomenda pauta para aprofundar
essa discussao que esta carecendo de aproximacao com area tematica. ITEM VII —
Apresentacdo do Relatério de Atividades do Complexo Regulador do Alto
SolimBes/2014: Apresentacdo Coordenadora Regional de Regulacdo do Alto
Solimdes Jaqueline Valim Cardoso. A Sr2 Artemisa Barbosa esclarece que havia
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solicitado uma pauta de repactuacao da referéncia e contra referéncia da regiao, foi
acordado que repactuar em cima de alguma coisa que falta ser explicada é
complicado. Solicita autorizacdo do colegiado para alterar a pauta e apresentar o
relatorio de atividades de 2014, na préxima reunido da CIR pede pauta para repactuar
a referéncia e diz que é nessa linha que vai ser trabalhado. A Sr2 Jaqueline Valim diz
que o trabalho teve inicio em 2012, com oficina e usando o espaco da CIR para
algumas discussbes em relacdo a realidade da Regido do Alto Solimdes funciona e
como gostaria que ela funcionasse. Oficina de trabalho para o funcionamento do
Complexo Regulador Regional do Alto Solimdes de 28/8 a 30/8/2012; Abriu sua
primeira agenda a partir de 28/11/2012; Visita técnica aos municipios do Triangulo de
10 a 17/03/2013; Oficina de trabalho treinamento sobre Regulacédo de acesso de 9 a
14/2/2014; Inauguracdo da sede do Complexo Regulador Regional do Alto Solimdes
em 27/2/2014; Implantacdo da Central de Regulacdo Médica das Urgéncias;
Funcionamento da Base Descentralizada de Tabatinga em 2/4/2014; Implantacdo da
Central de Regulagdo de Internagdo em 29/5/2014; Funcionamento da Base
Descentralizada de Santo Antonio do Ica em 18/8/2014; Funcionamento da Base
Descentralizada de S&o Paulo de Olivenca e Tonantins. Procedimentos executados
pela Regido do Alto Solimdes. Centro de Saude do Bairro S&o Francisco: Grupo —
Exames Ultrassonograficos 239 (duzentos e trinta e nove) aprovados, 1 (um)
cancelado, total 240 (duzentos e quarenta). Hospital Geral de Benjamin Constant Dr
Melvino de Jesus: Consulta em Cirurgia Geral — 6 (seis), total 6 (seis). Hospital
Regional de Fonte Boa: Consulta em Cardiologia Geral 73 (setenta e trés) aprovados,
1 (um) cancelado, total 74 (setenta e quatro). Laboratério de Fronteira de Tabatinga:
Grupo - Patologia Clinica (Exames de Laborat6rio) 23 (vinte e trés) aprovados, total
23 (vinte e trés). Policlinica Santa Tereza: Consulta em Cardiologia Geral 1 (um)
aprovado, total 1 (um), Grupo — Exames Ultrassonograficos 13 (treze) aprovados, total
13 (treze). Hospital de Guarnicdo de Tabatinga: Consulta em Cirurgia Odontologica 16
(dezesseis) aprovados, total 16 (dezesseis), Consulta em Cirurgia Ortopédica 22
(vinte e duas) aprovados, 3 (trés) cancelados, total 25 (vinte e cinco), Grupo —
Radiodiagndstico 96 (noventa e seis), total 96 (noventa e seis) total 134 (centro e
trinta e quatro) aprovados, 3 (trés) cancelados, total 137 (cento e trinta e sete).
Unidade de Pronto Atendimento - UPA/Tabatinga: Consulta em Ortopedia — Geral, 36
(trinta e seis), 4 (quatro) cancelados, total 40 (quarenta). Total geral: 525 (quinhentos
e vinte e cinco) aprovados, 9 (nove) cancelados. Total geral: 534 (quinhentos e trinta
e quatro). Especialidades mais solicitadas: Consulta em Cardiologia Geral 386
(trezentos e oitenta e seis), Consulta em Ortopedia Geral 386 (trezentos e oitenta e
seis), Consulta em Urologia 322 (trezentos e vinte e dois), Grupo Exames Ultra-

Rua Osvaldo Cruz, 58.
Comunicagdes

Fone (97) 34124116
Tabatinga-AM - CEP 69640-000

..;j _—
- ! . = e — T[!ml v
’// Qg

ULis]
— ITJ/ ARAAFTARAIAC
Secretaria Executiva ‘ “GOVEﬁNo boA ESTAbb B
CIR/ASOL




511
512
513
514
515
516
517
518
519
520
521
522
523
524
525
526
527
528
529
530
531
532
533
534
535
536
537
538
539
540
541
542
543
544
545
546
547

-z 15
o
GOVERNO DO ESTADO DO AMAFOMAS

Sonogréficos 308 (trezentos e oito), Consulta em Oftalmologia- Avaliacdo Cirlrgica
238 (duzentos e trinta e oito), Consulta em Otorrinolaringologia - Geral 263 (duzentos
e sessenta e trés), Consulta em Oftalmologia- Geral 247 (duzentos e quarenta e sete),
Consulta em Neurologia- Geral 261 (duzentos e sessenta e um), Consulta em
Endocrinologia e Metabologia-Geral 193 (cento e noventa e trés), Consulta em
Neurologia — Pediatria 175 (cento e setenta e cinco). Total geral: 2.665 (dois mil
seiscentos e sessenta e cinco) solicitados, 358 (trezentos e cinquenta e 0ito)
negados, 62 (sessenta e dois) devolvidos, 268 (duzentos e sessenta e 0ito)
cancelados, 1.977 (mil novecentos e sessenta e sete) aprovados. Solicitagbes da
Central de Internacdo Hospitalar de 2014. Central de Regulacdo Regional Alto
Solimbes 47 (quarenta e sete), Hospital de Guarnicédo de Tabatinga 442 (quatrocentos
e quarenta e dois), Hospital Geral de Benjamin Constant 251 (duzentos e cinquenta e
um), Maternidade Enfermeira Celina Vallacrez Ruiz de Tabatinga 1.125 (mil cento e
vinte e cinco), Unidade e Pronto Atendimento — UPA/Tabatinga 449 (quatrocentos e
quarenta e nove), Unidade Hospitalar de Amatura 128 (cento e vinte e oito), Unidade
Hospitalar de Atalaia do Norte 348 (trezentos e quarenta e oito), Unidade Hospitalar
de Tonantins 564 (quinhentos e sessenta e quatro), Unidade Hospitalar Robert Paul
Backsmann 547 (quinhentos e quarenta e sete), Unidade Hospitalar Santo Antdnio do
Ica 280 (duzentos e oitenta). Total geral: 4.181 (quatro mil cento e oitenta e uma)
solicitacdes, 891 (oitocentos e noventa e uma) negadas, 40 (quarenta) devolvidas,
3.250 (trés mil duzentos e cinquenta) aprovadas. Os 10 (dez) procedimentos que mais
demandaram leitos da Regido do Alto Solimdes: Tratamentos de transtornos das vias
biliares e péancreas 62 (sessenta e dois), Tratamento de doencas infeciosas e
intestinais 74 (setenta e quatro), Tratamento de estafilococcias 78 (setenta e oito),
Apendicectomia 97 (noventa e sete), Tratamento da pielonefrite 98 (noventa e oito),
Curetagem pOs - abortamento/puerperal 169 (cento e sessenta e nove), Parto
cesariano 243 (duzentos e quarenta e trés), Tratamento de pneumonias ou influenza
(gripe) 285 (duzentos e oitenta e cinco), Tratamento de intercorréncias clinicas na
gravidez 327 (trezentos e vinte e sete), Parto normal 1.245 (mil duzentos e quarenta e
cinco). Os 10 (dez) tipos de ligacBes recebidas pela Central de Regulacdo das
Urgéncias: Trote 12.465 (doze mil quatrocentos e sessenta e cinco), Queda de
ligagéo 4.454 (quatro mil quatrocentos e cinquenta e quatro), Informacéao 2.727 (dois
mil setecentos e vinte e sete), Atendimentos 2.477 (dois mil quatrocentos e setenta e
sete), Engano 1.712 (mil setecentos e doze), Regulacdo 1.647 (mil seiscentos e
quarenta e sete), Transporte 484 (quatrocentos e oitenta e quatro), Desisténcia 299
(duzentos e noventa e nove), Orientagdo 96 (noventa e seis), Transferéncia 68
(sessenta e oito), Servico Social 27 (vinte e sete), Administrativo 23 (vinte e trés),
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Particular 15 (quinze). Total geral: 26.494 (vinte e seis mil quatrocentos e noventa e
quatro). Grupo de Causa dos Atendimentos: Gineco-Obstétrico - Trabalho de Parto
245 (duzentos e quarenta e cinco). Causas Externas — Ferimento 173 (cento e setenta
e trés), Clinico Adulto — Dor Abdominal 169 (cento e sessenta e nove), Causas
Externas - Queda 164 (cento e sessenta e quatro), Causas Externas- Colisdo 163
(cento e sessenta e trés), Clinico Adulto — Sincope 135 (cento e trinta e cinco),
Causas Externas — Atropelamento 87 (oitenta e sete), Técnico/Administrativo — N&o
Comunicado 84 (oitenta e quatro), Clinico Adulto - dispneia 79 (setenta e nove),
Clinico Adulto — Dor Toracica 74 (setenta e quatro). Total geral: 1.373 (mil trezentos e
setenta e trés). Situacao atual. Habilitada a Central de Regulacdo de Urgéncias e a
Base Descentralizada de Tabatinga 13/11/2014. Aguardando publicacdo de portaria
de habilitacdo, Santo Antonio do Ica, Sado Paulo de Olivenca e Tonantins com parecer
favoravel desde 10/2014. E 05 (cinco) Bases Descentralizadas pendentes de
funcionamento. Principais problemas detectados no ambulatério: NUmero expressivo
de cancelamentos; Insuficiéncia de oferta em determinadas especializadas;
Ineficiéncia de controle sobre a prestacdo de servicos de saude do SUS; Falta de
comunicacdo do estabelecimento solicitante com o usuario do SUS sobre o seu
agendamento; Profissionais médicos ndo cadastrados no SCNES. Principais
problemas detectados na internacdo: Portas de entrada sem resolutividade nas
condi¢cBes de urgéncias; Insuficiéncia de profissionais médicos nos estabelecimentos;
Ineficiéncia de controle sobre a prestacdo de servicos de saude do SUS; Auséncia de
monitoramento do trabalho assistencial; Financiamento insuficiente em relagdo ao
transporte inter-hospitalar. Principais problemas detectados na Central de Regulacéo
das Urgéncias: Numero expressivo de trotes; Auséncia de outros componentes da
Rede de Urgéncias e Emergéncias implantado, sala de estabilizacdo; Insuficiéncia de
transporte inter-hospitalar; Falta de comunicacdo de alguns estabelecimentos
solicitantes com o Complexo Regulador Regional quando necessidade de
transferéncia. Trata tudo como vaga zero; Descumprimento das escalas executantes
(principalmente médicos especialistas). Principais desafios: Promover a devida
compreensao de que o processo de regulacdo assistencial é responsabilidade de
todos, frente a qualidade de atendimento prestado ao usuério do SUS; Superacédo das
dificuldades de comunicagcdo e conectividade historicamente presentes na realidade
do interior do estado; Valorizagdo do SUS e comunicacdo agil entre a rede de
servicos de saude e os usuarios sobre seu agendamento e o compromisso destes em
comparecer ao servico ou informar da impossibilidade de seu comparecimento;
Incorporacdo de nova cultura pelos profissionais quanto a utilizar instrumentos e
mecanismos de controle (protocolos, etc.) e normatizacdo de processos técnico-
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administrativos e de trabalho; Integracao horizontal de servicos de apoio diagndstico e
de tratamento na rede assistencial; Habilitacdo das Bases em funcionamento;
Funcionamento das bases que ainda se encontram pendentes. ITEM VIII — Extra
pauta | - Alimentacdo dos Sistemas de Informacdo do Ministério da Saude para
o Alto Solimbes/AM: Apresentacdo Gerente de Controle e Avaliagdo da SUSAM
Jesuina de Jesus Figueiredo menciona que nao tem boas noticias para a regido,
mas € preciso discutir onde é possivel melhorar, porque quando o municipio ndo
alimenta puxa a regido para baixo. % de alimentagcdo do SCNES do total de unidades
de saude da regido do Alto Solimdes. Municipio ano 2012: Amaturq 96 (noventa e
seis), Atalaia do Norte 91(noventa e um), Benjamin Constant 50 (cinquenta), Fonte
Boa 92 (noventa e dois), Jutai 100 (cem), Santo Antbnio do Ica 100 (cem), Sao Paulo
de Olivenca 100 (cem), Tabatinga 75 (setenta e cinco), Tonantins 100 (cem), Total
Regional: 804 (oitocentos e quatro). Municipio ano 2013: Amatura 100 (cem), Atalaia
do Norte 100 (cem), Benjamin Constant 100 (cem), Fonte Boa 50 (cinquenta), Jutai 83
(oitenta e trés), Santo Antonio do Ica 100 (cem), S&o Paulo de Olivenca 91 (noventa e
um), Tabatinga 96 (noventa e seis), Tonantins 100 (cem), Total Regional: 820
(oitocentos e vinte). Municipio ano 2014: Amaturd 83 (oitenta e trés), Atalaia do Norte
75 (setenta e cinco), Benjamin Constant 100 (cem), Fonte Boa 58 (cinquenta e oito),
Jutai 83 (oitenta e trés), Santo Antonio do Ica 91 (noventa e um), Sdo Paulo de
Olivenca 96 (noventa e seis), Tabatinga 83 (oitenta e trés), Tonantins 100 (cem), Total
Regional: 769 (setecentos e sessenta e nove). % de alimentacdo do SIA PAB do total
de unidades de saude da Regido do Alto Solimdes: Municipio ano 2012: Amatura 100
(cem), Atalaia do Norte 100 (cem), Benjamin Constant 100 (cem), Fonte Boa 100
(cem), Jutai 100 (cem), Santo Anténio do Ica 92 (noventa e dois), Sdo Paulo de
Olivenca 100 (cem), Tabatinga 100 (cem), Tonantins 100 (cem), Total Regional: 892
(oitocentos e noventa e dois). Municipio ano 2013: Amaturd 100 (cem), Atalaia do
Norte 100 (cem), Benjamin Constant 100 (cem), Fonte Boa 100 (cem), Jutai 100
(cem), Santo Anténio do Ica 100 (cem), Sdo Paulo de Olivenca 100 (cem), Tabatinga
100 (cem), Tonantins 83 (oitenta e trés), Total Regional: 883 (oitocentos e oitenta e
trés). Municipio ano 2014: Amatura 92 (noventa e dois), Atalaia do Norte 50
(cinquenta), Benjamin Constant 92 (noventa e dois), Fonte Boa 75 (setenta e cinco),
Jutai 100 (cem), Santo Antbnio do Iga 100 (cem), Sdo Paulo de Olivenca 92 (noventa
e dois), Tabatinga 33 (trinta e trés), Tonantins O (zero), Total Regional: 634
(seiscentos e trinta e quatro). % de alimentacdo do SAI MAC do total de unidades de
salude da Regido do Alto Solimdes. Municipio ano 2012: Amatura 0 (zero), Atalaia do
Norte 25 (vinte e cinco), Benjamin Constant 92 (noventa e dois), Fonte Boa 25 (vinte e
cinco), Jutai 92 (noventa e dois), Santo Anténio do Igca 83 (oitenta e trés), S&o Paulo
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de Olivenca 42 (quarenta e dois), Tabatinga 83 (oitenta e trés), Tonantins 67
(sessenta e sete), Total Regional: 509 (quinhentos e nove). Municipio ano 2013:
Amaturd 0 (zero), Atalaia do Norte 92 (noventa e dois), Benjamin Constant 92
(noventa e dois), Fonte Boa 100 (cem), Jutai 92 (noventa e dois), Santo Antdnio do
Ica 75 (setenta e cinco), Sado Paulo de Olivenca 25 (vinte e cinco), Tabatinga 83
(oitenta e trés), Tonantins 0 (zero), Total Regional: 559 (quinhentos e cinquenta e
nove). Municipio ano 2014: Amaturd O (zero), Atalaia do Norte 50 (cinquenta),
Benjamin Constant 67 (sessenta e sete), Fonte Boa 75 (setenta e cinco), Jutai 92
(noventa e dois), Santo Antonio do Ica 83 (oitenta e trés), S&o Paulo de Olivenca 67
(sessenta e sete), Tabatinga 83 (oitenta e trés), Tonantins 0 (zero), Total Regional:
517 (quinhentos e dezessete).% de alimentacdo do SIHD do total de unidades de
salde da Regido do Alto Solim@es. Municipio ano 2012: Amatura 100 (cem), Atalaia
do Norte 100 (cem), Benjamin Constant 50 (cinquenta), Fonte Boa 0 (zero), Jutai 100
(cem), Santo Antbnio do Ica 67 (sessenta e sete), Sdo Paulo de Olivenca 58
(cinquenta e oito), Tabatinga 92 (noventa e dois), Tonantins 25 (vinte e cinco), Total
Regional: 592 (quinhentos e noventa e dois). Municipio ano 2013: Amaturd 50
(cinquenta), Atalaia do Norte 50 (cinquenta), Benjamin Constant 100 (cem), Fonte Boa
58(cinquenta e oito) Jutai 83 (oitenta e trés), Santo Antdnio do Ica 75 (setenta e
cinco), Sao Paulo de Olivenca 67 (sessenta e sete), Tabatinga 75 (setenta e cinco),
Tonantins 25 (vinte e cinco), Total Regional: 583 (quinhentos e oitenta e trés).
Municipio ano 2014: Amaturd 67 (sessenta e sete), Atalaia do Norte 58 (cinquenta e
oito), Benjamin Constant 67 (sessenta e sete), Fonte Boa 0 (zero), Jutai 100 (cem),
Santo Anténio do Igca 58 (cinquenta e oito), Sdo Paulo de Olivenca 67 (sessenta e
sete), Tabatinga 83 (oitenta e trés), Tonantins 8 (oito), Total Regional: 508
(quinhentos e oito). (Planilha em anexo). Consideracdes: Instabilidade da internet;
Rotatividade de profissionais; Déficit de conhecimento técnico; N&o regularidade na
alimentacdo dos sistemas; Digitacdo de AIHS por terceiros em Manaus; Com a
retirada do prontuario de seu local de guarda legal. Os principais motivos que levam a
guantitativos e valores que deixam de ser registrados sdo: CBO ndo cadastrado no
CNES; Servico de classificacdo ndo cadastrado no CNES. A relacéo efetiva entre a
alimentacdo dos SIS e a atualizacdo destes, € fundamental, pois ainda que
alimentado o sistema, mas se ndo for atualizado, o reflexo serd evidente com o
aumento das glosas e rejeicdes. Assim, a partir da andlise, somente através das
regides de saude, com 0 seu processo de planejamento integrado, com seu desenho
de rede e com a organizacdo da gestdo, devem-se produzir mais respostas no
cuidado da populacdo e de forma mais organizada. Por isso, a importancia da
regulacdo, agora e mais do que nunca, a importancia do processo de controle e
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avaliacdo. Unidades que estdao em descumprimento com a Portaria n° 134. Menciona
que existe a portaria antiga de 2010, e que a mesma esta sempre em contatos com
0S secretarios municipais de saude e com os diretores de unidade hospitalar, que tém
profissionais enquadrados, quem esta na Saude da Familia ndo pode ter mais de 2
(dois) vinculos, o profissional que estiver enquadrado nesta portaria 0 municipio perde
e gera glosa ou rejeicdo em todas as unidades de saude em que este profissional
estiver. A quantidade de unidade de salude n&do importa o que importa é o vinculo e a
carga horaria. Vinculo privado o sistema néo rejeita desde que ele ndo tenha 3 (trés)
vinculos publicos, a maioria dos profissionais estdo vindo de outros estados e isso
dificulta. O art. 3° da portaria trata da questdo da carga horaria em que tinha uma
carga horaria de 68 (sessenta e oito) horas, a categoria foi junto ao Ministério da
Saude e reivindicou, foi liberada a questdo da carga horaria, mas nao pode
ultrapassar 160 (cento e sessenta) horas. O Coordenador Roberto Maia Bezerra fala
que essa situacdo do CNES é complicada, em fevereiro do corrente fez o
levantamento dos municipios com estabelecimento rejeitado, os municipios nesta
situacéo perde tudo, inclusive do Programa Saude da Familia o recurso financeiro ndo
vem e o0 municipio fica sem o0 recurso para pagar os profissionais. No caso de
Tabatinga estdo todas as unidades de saude enquadradas, da Unidade de Pronto
Atendimento (UPA) ao Hospital de Guarnicdo de Tabatinga e as Unidades Basicas de
Saude, entdo com certeza € profissional que trabalha em todo o lugar e também que |
gue vem pelo exército e ndo é desvinculado do estado de onde veio. Essa € uma
situacdo que precisa ficar atento, quando o CNES é rejeitado cancela o CNES da
unidade de salde e ndo aparece. Diz esta terminando todos os termos de doacao dos
equipamentos do QualiSUS-Rede e € preciso constar 0 nome da unidade de saude
no CNES. O municipio de Fonte Boa esta com uma situagdo critica, ndo s6 em
relacdo aos DSEIs, mas em relacdo a secretaria municipal de salde que ndo tem
cadastro no SCNES e esta ha 2 (dois) anos sem producado informada, tanto no SIA
como SIHD, fala que ndo sabe como o municipio ndo teve todos 0S recursos
cancelados, porque as portarias dizem que com mais de 3 (trés) meses o0 recurso é
cancelado. O municipio de Amaturd esta ha 3 (trés) anos sem producéo do SIA MAC,
incluida também a unidade hospitalar, Tonantins ndo mandou nada, Atalaia do Norte
mandou somente 6 (seis) meses de producdo, quem estd mais ou menos é o
municipio de Jutai que mandou 11 (onze) meses. O Coordenador Roberto Maia
Bezerra menciona que foi pactuado mais cedo que vai tentar reverter que o recurso
do MAC seja transferido direto para o fundo municipal de saude, o pagamento desse
servico vem do MAC e estd condicionado a producdo, se os senhores ndo estdo
informando n&o estdo com CNES atualizados como véao receber futuramente.
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Comeca pela atencdo basica se ndo estdo informando vao perde as equipes da
saude da familia e vao arranjar dinheiro de onde para pagar os profissionais, 0s
secretarios municipais de saude tém que ficar atentos, porque no final do més o
profissional quer receber e o prefeito quer dinheiro para pagar. A Sr? Viviane Loiola
diz que o municipio de Tabatinga esta na retaguarda querendo pleitear mais projetos,
porém esta com receio, ndo é sé a questdo da producdo, mas também a chegada do
recurso, como justificar o atraso de pagamento para o profissional. O Coordenador
Roberto Maia Bezerra esclarece que o estado n&o trabalha com essa questdo de
repasse mediante producdo, mas é uma possibilidade que pode ser estudada
futuramente, se tem glosa € sinal que ndo estdo fazendo o trabalho bem feito,
principalmente quem manda a producéo para ser digitada em Manaus, a questdo da
informacdo é importante na hora de pleitear mais recursos, € preciso justicar para o
Ministério da Saude a necessidade de mais dinheiro. ITEM IX — Extra pauta Il - Nova
Modelagem e Financiamento para as Equipes de Saude da Familia Ribeirinha
(ESFR) e Fluvial (ESFF): Apresentacao Diretor do Departamento de Atencdo Basica
e AcOes Estratégias DABE/SUSAM Claudio Pontes Ferreira esse assunto vai ser
mais bem discutido no congresso do COSEMS. Essa nova configuragdo para as
equipes de Saude da Familia Ribeirinhas é um orcamento de R$10.000,00 (dez mil)
reais vai para quase R$ 50.000,00 (cinquenta mil) reais, € bom para a area de
Benjamin Constant que esta com alguns problemas com a salde indigena. E uma
portaria importante, os senhores podem cadastrar como voadeira e receber por
voadeira, cadastrar como grupo de apoio e receber como grupo de apoio, a portaria é
flexivel ndo precisa de um nimero minimo de familia. Nem um projeto do Amazonas
foi contemplado, os projetos que tém mais parecido é o de Itacoatiara e Nova Olinda,
fala que vai disponibilizar o modelo de projeto para todos. O Ministério da Saude nao
aceita ad referendum, ndo aceita resolucdo simples, € preciso anexar a tabela de n°
03 a resolucdo. Nova modelagem e financiamento para as (ESFR) e Fluviais (ESFF),
2013 - Necessidade de um novo arranjo de equipe multiprofissional. Trés
adequacdes importantes antes 4s demandas relacionadas a: 1- Necessidades de
profissionais fixados no territorio disperso. Ampliacdo do numero de profissionais
(ACS, Microscopista e Auxiliar/Técnico de Enfermagem). 2- Ao fato do NASF que ndo
pode atender mais uma equipe. Em vez de s6 1 (um) Enfermeiro a mais, pode ter até
2 (dois) profissionais de saude de nivel superior. 3- Ante os gastos elevados com
logistica e transporte - Criacdo de incentivos de estrutura (UBS de apoio/ satélites) e
de apoio ao transporte das equipes. 2014 - Novo arranjo da equipe multiprofissional.
Equipe de Saude da Familia Ribeirinha (ESFR), equipes que desempenham a maior
parte de suas fun¢cdes em unidades béasicas de saude construidas/localizadas nas
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comunidades pertencentes a area adscrita e cujo acesso se da por meio fluvial e que,
pela grande dispersado territorial, necessitam de embarcacdes para atender as
comunidades dispersas no territorio. A ESFR deve ser formada por equipe
multiprofissional composta por, no minimo, 1 (um) médico generalista ou especialista
em Saude da Familia ou médico de Familia e Comunidade, 1 (um) enfermeiro
generalista ou especialista em Saude da Familia, 1 (um) auxiliar e técnico de
enfermagem, podem contar com profissionais de saude bucal, 1 (um) cirurgido
dentista generalista ou especialista em Saude da Familia, e 1 (um) Técnico ou Auxiliar
em Saude Bucal. Fluxo de trabalho: As ESFR séo vinculadas a uma unidade basica
de saude, que pode estar localizada na sede do municipio ou em alguma comunidade
ribeirinha localizada em area adscrita. As ESFR prestam atendimento a populagéo
por, no minimo, 14 (quatorze) dias mensais, com carga horéaria equivalente a 8 (oito)
horas diarias, e 2 (dois) dias para atividades de educacédo permanente, registro da
producdo e planejamento das acdes. Os Agentes Comunitarios de Saude, o0s
Auxiliares/Técnicos de enfermagem extras e os Auxiliares/Técnicos de saude bucal
cumprirdo carga horéaria de até 40 (quarenta) horas semanais de trabalho e deverdo
residir na area de atuacao. Para as comunidades distantes das unidades de saude de
referéncia, as ESFR adotardo circuito de deslocamento que garanta o atendimento a
todas as comunidades assistidas, ao menos a cada 60 (sessenta) dias, para
assegurar a execucdo das aclGes de atencdo basica. Devido a grande dispersao
populacional, as ESFR/ESFF podem contar com uma equipe ampliada. O valor do
incentivo mensal de custeio referente a cada profissional acrescido & composicdo
minima da ESFR/ESFF. Os Municipios que solicitarem ampliacdo de equipe devem
enviar plano de trabalho com justificativa da necessidade e programacao de
atendimento, nimero de comunidades e pessoas atendidas e localizacdo/rio dessa
comunidade para avaliacdo e homologacéo do DABE. As unidades de apoio deverao
ter como nome de referéncia a comunidade que sera assistida e ter associado a cada
unidade pelo menos 1 (um) profissional da equipe ampliada (técnico/auxiliar de
enfermagem ou enfermeiro) com carga horéaria de 40 horas. Cada unidade de apoio
devera estar vinculada a apenas 1 (uma) equipe. Atualmente, existem 97 (noventa e
sete) ESFR credenciadas em 46 (quarenta e seis) municipios e somente 65 (sessenta
e cinco) implantadas em 26 (vinte e seis) municipios de 3 (trés) estados do Norte. Das
6 (seis) UBSF credenciadas, somente 4 (quatro) receberam custeio do Ministério da
Saude. Desafios: Apoiar os municipios para implantar as equipes considerando o
novo arranjo de equipe e da logistica; Sinalizar a necessidade de readequacédo das
equipes antigas credenciadas com base na portaria anterior; Sugerir informacoes
padrées nas resolugbes enviadas pelo o estado; Promover oficinas, seminarios e
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outros para qualificar o processo de trabalho. ITEM X - Extra pauta Il -
Fortalecimento da Regionalizacdo no Amazonas: Apresentacdo Apoiadora do
Ministério da Saude Nara Koide o COSEMS vai apresentar uma proposta de oficina
de regionalizacdo para debater de forma mais ampla o que foi debatido na oficina do
HCOR e agora na reunido da CIR, a qual se constitui em um espaco de discussdo
voltada para problemas de acesso dentro das regides de saude. No congresso do
COSEMS que vai acontecer no periodo de 6 a 9 de abril de 2015, uma das atividades
vai ser essa oficina. O congresso vai acontecer em parceria com a SUSAM, a qual vai
levar os diretores das unidades hospitalares, o DABE/SUSAM vai levar o0s
coordenadores de atencao basica, e 0 COSEMS os secretarios municipais de saude,
com o apoio do Ministério da Saude através da Secretaria da Gestdo Estratégica e
Participativa (SGEP). A SGEP esta focando esse apoio para fortalecer a questao de
regionalizacdo no estado e por conta disso o COSEMS vai trazer para a pauta essa
oficina no congresso. Vai ser enviado para os senhores via e-mail um questionario até
15 de marco para ser preenchido e devolvido ao COSEMS, porque com este
questionario o COSEMS vai fazer um apanhado e transformar em uma matriz
diagnéstica da regido, pontuando os problemas de cada municipio para que fique
visivel. Hoje no Alto SolimBes existe um problema em relagcdo ao acesso, situacao
comum para todos 0s municipios e essa discussao vai ser feita por regional junto com
o Coordenador de cada CIR e com a SEA/Interior, tendo como objetivo fomentar
encaminhamentos das problematicas que hoje se tem do acesso aos servicos de
saude. Fortalecimento da Regionalizacdo no Amazonas. Tema: Planejamento
regionalizacdo como dispositivos de qualificacdo da gestao para organizacdo e oferta
do acesso da atencdo a saude. A Regionalizacdo € um principio organizacional do
SUS que orienta a identificacdo e a construcdo das regides de saude que devem ser
organizadas para garantir o direito da populacdo a saude e para potencializar os
processos de planejamento, negociacdo e pactuacdo entre os gestores. No Estado do
Amazonas, o0 processo de regionalizacdo definiu 9 (nove) regibes de saude e
implantou as Comissdes Integestores Regionais - CIR em cada uma delas, sendo que
algumas funcionam regularmente. Porém, poucos avancos tém ocorrido no escopo da
regionalizagdo enquanto eixo estruturante e orientador dos processos de
descentralizacdo, planejamento e pactuacbes na gestdo do SUS. Dessa forma é
notério que no Amazonas, 0 processo de regionalizagdo precisa avancar na
perspectiva de tornar as regides de saude em espacos de acesso em tempo habil aos
servicos e agles de saude que contribuam para que a populagéo viva mais e melhor.
E para promover avancos da regionalizacdo, é fundamental a participacdo dos
municipios como protagonistas de um processo que requer mobilizacdo coletiva dos 3
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(trés) entes federativos. E assim, 0o COSEMS/AM com o apoio do Ministério da Saude
através da Secretaria de Gestdo Estratégica e Participativa (SGEP) e da SUSAM,
propde a realizacdo de oficinas regionais para o fortalecimento da Regionalizagcéo, na
perspectiva de apoiar 0s gestores municipais para discussfes qualificadas e
propositivas, que subsidiem a execucdo do processo de fortalecimento da
Regionalizacdo com o efetivo apoio interfederativo. Tem como objetivo Geral:
Fortalecer o processo de Regionalizacado no Estado do Amazonas, na perspectiva da
organizacao de recursos para facilitacdo do acesso em tempo oportuno no ambito das
regibes de saude. Objetivos especificos: Alinhamento conceitual normativo e
contextual do planejamento e regionalizacdo; Reconhecer o papel da CIR na
regionalizacdo; Avaliar a configuracdo atual das regidbes de saude, a partir das
percepcbes dos gestores; Fomentar a elaboracdo do mapa da saude pelos
municipios. Resultados esperados: Potencializar os processos de pactuacdo e
negociacdo entre gestores; Fortalecer o funcionamento das CIR’s com participagao
efetiva dos gestores municipais de saude; Fortalecer a governanca regional;
Apresentar para a SUSAM configuracdo atual das regifes de saude, a partir das
percepcdes dos gestores; Municipios mobilizados para a elaboracdo do mapa da
salude para subsidiar a SUSAM na elaboracdo dos mapas regionais; Apresentar para
a SUSAM proposta de agenda de implementacdo dos dispositivos do Decreto n°
7.508, na perspectiva de construcdo do COAP. O Coordenador Roberto Maia
Bezerra menciona a importancia de retomar a modalidade de reunides que se tinha
pela manha, ou seja, 0 grupo se reunir para discutir assuntos referentes as Redes,
outros assuntos e a tarde a reunido da CIR. A préxima reunido da CIR foi definida
para 20 de marco de 2015, em Tabatinga. A reunido foi encerrada as 14 horas.
Esteve presente o Coordenador da CIR Roberto Maia Bezerra e os membros:
Herton Augusto Pinheiro Dantas, Jossiteia Vanessa de Almeida, André da Silva
Alves, Felipe de Araujo Boniféacio, Francisco Ferreira Azevedo, Ane Rose Gomes
de Oliveira, Weydson Gossel Pereira, Herédoto Jean de Sales, Maria Adriana
Moreira, Jorgete Gama, Keila Amorim, Jesuina de Jesus Figueiredo, Angela
Goia, Osminda Loéblein, Artemisa Barbosa, Sandra Melo, Suziele Souza, Pauline
Azevedo Sa Campos, Marlene Monteiro, Nara Koide, Claudio Pontes, Eliana
Ramos da Silva, Samara Machado, Francisco Nery Furtado, Jaqueline Valim
Cardoso, Valderice Mendes Leite. A presente ATA foi elaborada, digitada e revisada
pela Secretaria Executiva Maria de Deus de Souza e serd arquivada para fins
documentais, apds ser submetida a apreciacdo da CIR/Alto Solimdes, Auditorio da
Secretaria Municipal de Saude de Tabatinga, situado a Rua Marechal Mallet, n°® 520,
Centro, Tabatinga/AM, 28 de fevereiro de 2015.
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