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ATA DA 132ª REUNIÃO ORDINÁRIA 
DA COMISSÃO INTERGESTORES BIPARTITE 

 
 
LOCAL:: Hotel Beira Mar - Av. Nereu Ramos, 1201 – Centro. 
Itapema/SC 
DATA: 06/03/2008 
HORÁRIO: 14:00 horas 
 
 
PRESENTES À REUNIÃO 
 
Secretaria de Estado da Saúde: 
Carmen Zanotto; Maria Teresa Locks; Andréa Borb; Ângela Blatt Ortiga; Rosina Moritz 
dos Santos; Luis Antonio Silva. 
 
Conselho de Secretarias Municipais de Saúde: 
Celso Luiz Dellagiustina (Lontras); Marcos Weiss (Joaçaba); João José Cândido da Silva 
(Florianópolis); Nédio Conci (Chapecó); Telma Regina Bley (Canoinhas), Flávio 
Dall’Agnol (São Lourenço do Oeste); Adjalma Mastella (Nova Veneza). 
 
 
DESENVOLVIMENTO DOS TRABALHOS 
A 132ª Reunião Ordinária da Comissão Intergestores Bipartite teve início às 14 horas, 
com a presença dos membros acima descritos, sob a coordenação de Celso Dellagiustina  
Coordenador da CIB/COSEMS. 
 
 
DOCUMENTOS RECEBIDOS 1 
Ofício da Secretaria Municipal de Saúde de Urussanga, solicitando repasse financeiro de 2 
MAC e PAB do município de Pedras Grandes. 3 
Oficio 003/08 do Colegiado de Gestão Regional de Criciúma, manifestando avaliação 4 
positiva da Regulação das AIHs. 5 
Oficio da Fundação Pro Rim de São Bento do Sul, solicitando reconsideração e ajuste das 6 
clausulas do contrato de credenciamento daquela Unidade. 7 
Oficio do Centro de Tratamento de Doenças Renais de Joinville S/S Ltda em Jaraguá do 8 
Sul, solicitando ressarcimento dos atendimentos realizados. 9 
Oficio 034/08, da Secretaria Municipal de Saúde de Joinville, informando o nome do 10 
novo Secretário. 11 
 12 
APROVAÇÃO DA ATA 13 
Aprovada a Ata/CIB 131ª de 08/02/08. 14 
 15 
DELIBERAÇÕES 16 
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PACTO DE GESTÃO – TERMO DE COMPROMISSO DE GESTÃO 17 
Considerando a Portaria MS nº 699/GM, de 30 de março de 2006, que regulamenta as 18 
diretrizes operacionais dos Pactos pela Vida e de Gestão e, considerando o Termo de 19 
Compromisso de Gestão Municipal e seus Anexos firmados, a CIB APROVOU a adesão 20 
dos municípios de Trombudo Central, Atalanta, Rio do Sul, Rio do Campo, Braço do 21 
Trombudo, Santa Rosa de Lima e Imbuia ao pacto pela saúde. A Diretora de 22 
Planejamento Controle e Avaliação, Maria Teresa Locks informou que conforme as 23 
discussões feitas com os municípios a respeito do pacto de gestão, a adesão deve ser feita 24 
de forma espontânea. Ressaltou que alguns gestores estão assinando o pacto sem ter feito 25 
qualquer alteração no que já é de responsabilidade do município. Colocou que o Grupo 26 
Gestor propôs algumas ações sugerindo que a CIB discuta e delibere sobre a questão, de 27 
forma a promover a qualificação da gestão e avanço no âmbito da saúde. O Coordenador 28 
CIB/COSEMS disse que não poderia ser estipuladas novas regras que não estivessem 29 
previstas na portaria, portanto era preciso fazer um trabalho de conscientização com os 30 
municípios no sentido de incentivar à adesão para a melhora da gestão. 31 
 32 
ALTERAÇÃO PPI AMBULATORIAL E HOSPITALAR/CIRURGIA ONCOLÓGICA 33 
Foram APROVADAS as alterações da PPI Ambulatorial e Hospitalar conforme planilhas 34 
que vão anexas à Deliberação. 35 
 36 
PORTARIA DE CONTROLE DE PROCEDIMENTOS AMBULATORIAIS 37 
Considerando a necessidade de controlar e regular os procedimentos diagnósticos de alto 38 
custo ambulatorial, a CIB APROVOU a publicação de Portaria para normatização de 39 
numeração de controle para autorização de procedimentos de alto custo, que até dezembro 40 
de 2007 eram processados pelo Sistema APAC e a partir de janeiro, passou para o 41 
Boletim de Produção Ambulatorial Individual – BPAI. A minuta da Portaria vai anexa à 42 
Deliberação. 43 
 44 
CREDENCIAMENTO UTI MAFRA 45 
Considerando o parecer técnico emitido pela Gerência de Programação de Serviços e 46 
Credenciamentos da SES, a CIB APROVOU o credenciamento de cinco leitos Neonatal 47 
tipo II da Maternidade Dona Catarina Kuss do município de Mafra, cuja habilitação fica 48 
condicionada ao incremento de recurso financeiro no teto livre do estado por conta do 49 
Ministério da Saúde.  50 
 51 
NÚCLEO DE APOIO À SAÚDE DA FAMÍLIA NASF I - TRES BARRAS 52 
Foi APROVADO o Núcleo de Apoio à Saúde da Família – NASF I do Município de Três 53 
Barras, com base na avaliação técnica da Gerência de Atenção Básica da SES. 54 
 55 
TERAPIA RENAL SUBSTITUTIVA - TRS  56 
Considerando a proposta resultante das discussões da Câmara Técnica de Gestão, com relação ao 57 
acompanhamento mensal da TRS, a CIB APROVOU o que segue: 1) O repasse administrativo do 58 
déficit, vigência novembro e dezembro (R$ 45.900,00); 2) A manutenção do acompanhamento da 59 
produção (VEPE) x Teto x Repasse M.S e manter metodologia para os meses de janeiro, fevereiro 60 
e março; 3) Para a próxima reunião da CIB se a produção se consolidar favorável será solicitado o 61 
remanejamento em abril dos municípios com saldo de Teto positivo para os municípios com 62 
déficit; 4) A necessidade de manter atualizada e em dia o processamento, pois o déficit caracteriza-63 
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se ainda maior quando o processamento se dá posterior ao mês de referência e o Ministério da 64 
Saúde não faz compensação, inclusive será encaminhada comunicação sobre a situação aos 65 
Gestores, Prestadores, Regionais e Ministério da Saúde. 66 
 67 
ASSISTÊNCIA FARMACÊUTICA 68 
Considerando a Portaria 3.237 de 24 de dezembro de 2007 que aprova as normas de 69 
execução e de financiamento da assistência farmacêutica na atenção básica em saúde, e 70 
que foi acrescido mais um item referente ao repasse financeiro da União e a correção do 71 
elenco de Medicamentos na Deliberação 008/CIB de 08 de fevereiro de 2008, a CIB 72 
APROVOU, 1) o repasse financeiro aos municípios, no valor de R$ 1,50 percapta, 73 
baseado na população do censo 2007 e R$ 3,00 percapta aos municípios com baixo IDH – 74 
municípios incluídos no PROCIS; 2) o repasse de R$ 0,30 percapta/ano aos municípios 75 
para aquisição de insumos para o Programa da Diabetes (seringa, lancetas e tiras), 76 
cabendo aos municípios R$ 0,30 percapta/ano e fica por conta de cada município o 77 
comodato dos glicosímetros; 3) os pacientes participantes do programa da Diabetes 78 
devem ser acompanhados e cadastrados no programa hiperdia do respectivo município; 4) 79 
a SES se compromete a fornecer Ata de Registro de Preços, segundo anexo I, Art. 80 
3º.,Parágrafo 2 º.  da Portaria 3.237, fazendo o gerenciamento dessa Ata para os 293 81 
municípios, que serão órgãos participantes da mesma; 5) conforme anexo I, parágrafo 3º 82 
da Portaria 3.237, “a disponibilização de todos os medicamentos constantes do Elenco de 83 
Referência não é obrigatória”; 6) o repasse financeiro referente ao que é de 84 
responsabilidade da união (R$ 4,10) será feito do fundo  nacional de saúde para o fundo 85 
de saúde de cada município" Esta inclusão é referente ao artigo 4º do anexo I da Portaria 86 
GM 3237 de 24 de Dezembro de 2007; 7) o Elenco de Referência de Medicamentos para 87 
Assistência Farmacêutica da Atenção Básica, pactuado e aprovado na CIB, conforme está 88 
anexada à Deliberação. 89 
 90 
AIHS DE ALTA COMPLEXIDADE E DA REGIONAL DE CRICIÚMA 91 
A Diretora Maria Teresa informou que Colegiado de Gestão Regional da AMREC e a 92 
Regional de Saúde de Criciúma manifestaram-se favoráveis à manutenção do projeto de 93 
Regulação das AIHs. Considerando a Deliberação 074/CIB/07, que centralizou o 94 
gerenciamento das AIHs na Regional de Criciúma, a CIB APROVOU 1 - a manutenção 95 
do projeto de gerenciamento das AIH’S de Alta Complexidade de Ortopedia, 96 
Neurocirurgia e Oncologia na Regional de Saúde de Criciúma, até final de 2008; 2 – a 97 
instalação do projeto  de gerenciamento das AIHs centralizado na Regional de Rio do Sul; 98 
3 – a abertura da possibilidade de os municípios interessados em desenvolver o projeto 99 
nos mesmos moldes, devendo apresentar à CIB, manifestação positiva dos seus 100 
respectivos Colegiados. 101 
 102 
REPASSE FINANCEIRO MAC E PAB DE PEDRAS GRANDES PARA URUSSANGA 103 
Atendendo a solicitação do município de Urussanga, a CIB APROVOU 1 - o repasse 104 
financeiro de MAC do Município de Pedras Grandes para Urussanga, referente à 600 105 
pessoas oriundas daquele Município; 2 - o repasse financeiro de PAB do Município de 106 
Pedras Grandes para o Município de Urussanga, adequando-se à Lei estadual nº 14.308 de 107 
25/01/2008; 3 - a SES informará ao Ministério da Saúde sobre a alteração do PAB desses 108 
municípios. 109 
 110 
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HOMOLOGAÇÃO 111 
 112 
TERMO DE COMPROMISSO ALTA COMPLEXIDADE ONCOLOGIA 113 
A CIB HOMOLOGOU os Termos de Compromisso e respectivos Planos de Metas de 114 
Alta e Média Complexidade em atenção ao paciente Oncológico, das seguintes Unidades: 115 
Hospital Lenoir Vargas Ferreira de Chapecó; Hospital Maternidade Marieta Konder 116 
Bornhausen-Itajaí; Oncoclínica Jaraguá Ltda de Jaraguá do Sul; Hospital Universitário 117 
Santa Terezinha de Joaçaba; Hospital Municipal São José de Joinville; Hospital Geral 118 
Maternidade Tereza Ramos de Lages; Hospital de Caridade São Braz de Porto União; 119 
Hospital Nossa Senhora da Conceição de Tubarão; Hospital Infantil Joana de Gusmão de 120 
Florianópolis; Hospital Universitário de Florianópolis; Hospital de Caridade de 121 
Florianópolis; FAHECE - Centro de Pesquisas Oncológicas/CEPON- Florianópolis; 122 
Hospital Governador Celso Ramos de Florianópolis; Maternidade Carmela Dutra de 123 
Florianópolis.  124 
 125 
TELESSAÚDE 126 
Foi prorrogado o prazo do edital para a inscrição dos municípios no projeto Telessaúde, 127 
até a data anterior à próxima reunião da CIB. A CIB HOMOLOGA as inscrições dos 128 
municípios de Xanxerê, Braço do Norte, Santa Rosa de Lima, Guaraciaba, Praia Grande, 129 
Santa Terezinha, Camboriú, Otacílio Costa e São José no projeto TELESSAÚDE. 130 
 131 
DISCUSSÃO E ENCAMINHAMENTOS 132 
 133 
ATA DE REGISTRO DE PREÇOS 134 
Conforme previsto para a apresentação e esclarecimentos sobre a Ata de Registro de 135 
Preços, o Coordenador CIB/COSEMS informou que a Presidente da Comissão de 136 
Licitação Claudia Nunes fez a explanação do assunto na reunião prévia do COSEMS, 137 
sendo que deram-se por satisfeitos. 138 
 139 
 140 
INFORMES 141 
RELATÓRIO DE AUDITORIA 142 
A Gerência de Auditoria da SES disponibilizou a Mesa o Relatório de Auditoria referente 143 
aos meses de janeiro e fevereiro/2008. 144 
 145 
AIHS DE ALTA COMPLEXIDADE  146 
A Diretora Maria Teresa informou que não foi concluído o estudo sobre as AIHs 147 
específicas da alta complexidade devido as dificuldades encontradas para efetuar os 148 
processamentos, os relatórios e também a questão dos treinamentos. Propôs apresentar a 149 
avaliação com relação às AIHs da alta complexidade na próxima reunião da CIB. 150 
 151 
PORTARIA SAÚDE INDÍGENA 152 
O Assessor Técnico do COSEMS, Hélio Livino convidou os municípios que possuem 153 
população indígena para participarem da reunião de discussão da Portaria da Saúde 154 
Indígena, logo após a sessão da CIB. 155 
 156 
AUDITORIA PSF – MATOS COSTA 157 
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Informado pela Gerência de Atenção Básica da SES sobre o resultado da auditoria 158 
realizada no município de Matos Costa com relação ao recebimento do incentivo 159 
correspondente a uma equipe incompleta do programa de saúde da família, cujo 160 
ressarcimento está sendo providenciado junto ao Ministério da Saúde.  161 
 162 
ALTA COMPLEXIDADE DE TOMOGRAFIA E RESSONÂNCIA MAGNÉTICA 163 
Conforme relatório da Câmara Técnica de Gestão foi informado que em virtude dos 164 
problemas apresentados relativos aos serviços, a Gerência de Controle e Avaliação/SES 165 
encaminhará ofícios aos Presidentes de Colegiados para discussão junto aos gestores 166 
municipais sede do serviço, para justificar as questões de acesso, e posteriormente voltará 167 
como pauta da Câmara Técnica. 168 
 169 
CONTRATUALIZAÇÃO – RESSONÂNCIA MAGNÉTICA E TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA 170 
Informado que será publicado o Chamamento Público para contratualização e 171 
regularização dos atuais credenciamentos dos serviços de tomografia computadorizada e 172 
ressonância magnética. 173 
 174 
ORTOPEDIA DE CHAPECÓ 175 
O Coordenador CIB COSEMS colocou que, embora tenha havido esforço tanto do gestor 176 
de Chapecó como da Diretora Geral da SES no sentido de resolver a situação da 177 
ortopedia, o parecer técnico apresentado pela Comissão que avaliou o funcionamento dos 178 
serviços, comprova que não há mais encaminhamentos possíveis que possam resolver a 179 
questão. Neste sentido referiu que não há outra alternativa a não ser a do cumprimento do 180 
que já havia sido deliberado na CIB, bem como a imediata retirada de teto referente à 181 
ortopedia de Chapecó. O Secretário de Chapecó Nédio Conci fez um apelo solicitando 182 
que a gestão daquele hospital fosse revista, acrescentando que não há comprometimento 183 
com o SUS. A Coordenadora CIB/SES acatou os encaminhamentos dados sobre o 184 
assunto, autorizando a Gerente Andréa Borb a efetuar o remanejamento de teto referente à 185 
ortopedia. Acrescentou sobre a necessidade de discutir juntos (COSEMS e SES), uma 186 
alternativa para garantir o atendimento dos pacientes de ortopedia daquela região. 187 
 188 
PORTARIA 325 DE 21/02/08 189 
O Diretor de Vigilância Epidemiológica, Luis Antonio Silva informou que com relação a 190 
Portaria 325, que trata dos objetivos e metas do Pacto pela Vida para o ano 2008, os 191 
municípios precisam encaminhar suas sugestões e ou alterações até dia 14 de março para 192 
discussão na reunião da Câmara Técnica de Gestão no dia 17/03/08. 193 
 194 
SAÚDE AUDITIVA 195 
A Coordenadora CIB/SES informou que fez uma solicitação ao Ministério da Saúde no 196 
sentido de rever o teto financeiro do Estado para que pudesse ser readequado em virtude 197 
de alguns serviços estarem extrapolando. Informou ainda que a justificativa do Ministério 198 
com relação à redução do teto do Estado foi em razão da alteração do valor dos aparelhos 199 
auditivos. Sugere que seja feito um pedido ao Ministério para reconsiderar os ofícios 200 
entregues no ano anterior, que demonstram a referência do teto financeiro do Estado. 201 
Nada mais havendo a tratar, eu, Lúcia Helena de Souza, lavrei a presente Ata, assinada 202 
por mim e pelos Coordenadores. 203 

Florianópolis, 06 de março de 2008. 204 


