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Aos vinte e sete dias do mês de março do ano de dois mil e dezoito, às dez horas e cinquenta e dois 1 

minutos, no Iate Clube de Itacuruça, Rua Evelina número 30 em Mangaratiba; deu-se início à terceira 2 

reunião ordinária da Comissão Intergestores Regional da Baia da Ilha Grande. Estiveram presentes os 3 

membros da Secretaria de Estado de Saúde do Rio de Janeiro (SES): Isabel Meschesi Pinheiro – 4 

Secretária Executiva da Comissão Intergestores Regional da Baia da Ilha Grande (CIR/BIG); Andréia 5 

Garcia Gonçalves – Assistente da Secretaria Executiva da Comissão Intergestores Regional da Baia da 6 

Ilha Grande (CIR/BIG); Ana Luiza Latini de C. e M. Tibau – Representante suplente do Nível Central; 7 

Secretaria Municipal de Saúde de Angra dos Reis: Renan Vinícius Santos de Oliveira - Secretário 8 

Municipal de Saúde; Glauco Fonseca de Oliveira – Responsável pela Reabilitação do Hospital Geral da 9 

Japuíba; Eduardo – Coordenador de Humanização; Pedro Alves Filho – Coordenador de Planejamento; 10 

Secretaria Municipal de Saúde de Paraty: Karla Sacchi – Representante do Planejamento e suplente 11 

da secretária municipal de saúde; Secretaria Municipal de Saúde de Mangaratiba: Lidiane de 12 

Vasconcelos Paula Marculino Oliveira – Secretária de Saúde e Manoel Luiz Vieira – Controle e 13 

Avaliação e Auditoria. Deu início à reunião com o item APRESENTAÇÃO: Informes do COSEMS/RJ: 14 

Pauta solicitada na última reunião da CT pela apoiadora do COSEMS/RJ, a fim de passar os informes do 15 

COSEMS/RJ como apresentação. O representante da CT/CIB, senhor Manoel Luiz Vieira, ficou de 16 

apresentar os informes devido à ausência da apoiadora do COSEMS/RJ, destacando os seguintes itens: 17 

Resposta do questionário de avaliação sobre as estruturas de planejamento dos municípios do ERJ, 18 

municípios pendentes (Angra e Paraty); PORTARIA Nº 396, DE 21 DE FEVEREIRO DE 2018 (DOU 19 

23/02/2018) onde aprova o repasse de recursos para Estados e Distrito Federal, a título de 20 

financiamento, referente a janeiro, fevereiro e março de 2018, para aquisição de medicamentos do 21 

Componente Especializado da Assistência Farmacêutica conforme Tabela de Procedimentos, 22 

Medicamentos, Órteses, Próteses e Materiais Especiais do Sistema Único de Saúde; RESOLUÇÃO CIT 23 

Nº 35, DE 25 DE JANEIRO DE 2018 (DOU 06/02/2018) onde estabelece prazo até 21 de fevereiro de 24 

2018 para manifestação dos gestores que receberam recursos de implantação de serviços de atenção à 25 

saúde de média e alta complexidade e não implantaram e efetivaram o funcionamento dos serviços aqui 26 
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citados considerando as diretrizes constantes nas Portarias de Consolidação nº 02/2017, nº 03/2017 e nº 27 

06/2017, do Ministério da Saúde, que definem os critérios para implementação e o financiamento das 28 

políticas de atenção à saúde; RESOLUÇÃO CIT Nº 36 DE 25 DE JANEIRO DE 2018 (DOU 29 

06/02/2018) onde define prazo até 21 de fevereiro de 2018, para envio ao Ministério da Saúde, de 30 

manifestação dos gestores, em relação aos serviços de saúde de média e alta complexidade habilitados 31 

que não estejam em funcionamento ou não apresentem a produção assistencial registrada nos sistemas 32 

de informação em saúde considerando as políticas de atenção à saúde; RESOLUÇÃO CIT Nº 17, DE 25 33 

DE MAIO DE 2017 (DOU 26/05/2017) Considerando o Termo de Adesão e Compromisso celebrado 34 

entre o Ministério da Saúde e os municípios. Serão descredenciados do Programa Mais Médicos os 35 

Municípios ou Distrito Federal, cujos gestores promovam, apoiem ou incentivem, por meio de 36 

declaração, ofício ou outro documento congênere, qualquer iniciativa de judicialização para a 37 

permanência no Brasil ou no Projeto Mais Médicos para o Brasil, por período superior a 03 (três) anos, 38 

dos médicos intercambistas cooperados; Cenário da Febre Amarela e arboviroses no ERJ; Nota Técnica 39 

n.º 01/2018 SAB/SAS – SAFIE/SG – SVE/SVS, acerca da distribuição de repelentes para a proteção e 40 

prevenção individual contra as arboviroses em gestantes e população com contraindicação à vacinação 41 

contra a febre amarela; Distribuição de Penicilina Benzatina para Sífilis em gestantes e parceiro; 42 

Itinerários do saber: Curso EAD de Atualização em Saúde Mental, Álcool e outras drogas (CASMAD). 43 

2. Diagnóstico do Planejamento Regional: Pauta solicitada pela SES para apresentar o diagnóstico 44 

situacional da região da BIG. A representante suplente de nível central da SES realizou uma explanação 45 

do diagnóstico regional da região destacando os tópicos que apresentaram maior relevância no âmbito 46 

regional. Foi ressaltada a necessidade de participação dos técnicos municipais para contribuírem na 47 

análise dos dados obtidos nas tabelas e gráficos no âmbito regional. Terminada a apresentação a 48 

representante do Nível Central da SES sugeriu que fosse enviado aos gestores o documento do 49 

diagnóstico para ser analisado pelos técnicos. PACTUAÇÃO: 1. Aprovação da Ata da 2ª Reunião 50 

Ordinária da CIR/BIG de 2018. A secretária executiva da CIR/BIG informou que encaminhou por e-51 

mail a ata. Alguns técnicos informaram que não deu tempo de fazer a leitura e a representante do 52 
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município de Paraty solicitou que fizesse uma correção na linha 41, referente ao Fluxo de atendimento 53 

regional PPI Paraty – Angra, solicitando da ênfase da dificuldade que o município tem em ver a 54 

resolutividade que o município de Angra dos Reis tem em atender o Fluxo de PPI, até os atendimentos 55 

mais básicos. A secretária executiva da CIR/BIG ficou de fazer a correção para ser pactuado na próxima 56 

reunião. 2. Construção do CER tipo IV na região da BIG (Angra dos Reis): Pauta solicitada pelo 57 

município de Angra dos Reis com o objetivo de pactuar a habilitação da construção do CER - Centro 58 

Especializado de Reabilitação do Tipo IV na região. A secretária executiva passou a palavra para o 59 

responsável pelo projeto, senhor Glauco Fonseca de Oliveira, onde fez uma breve apresentação do 60 

projeto: OBJETIVOS: Criar, Ampliar e qualificar o acesso e o atendimento às pessoas com deficiência 61 

temporária ou permanente; progressiva, regressiva, ou estável; intermitente ou contínua no âmbito 62 

municipal e regional do SUS; Promover a vinculação das pessoas com deficiência auditiva, física, 63 

intelectual, ostomia e com múltiplas deficiências e suas famílias aos pontos de atenção e garantir a 64 

articulação e a integração dos pontos de atenção das redes de saúde no território e fora dele, qualificando 65 

o cuidado por meio do acolhimento e classificação de risco. O secretário de Saúde do município de 66 

Angra dos Reis informou que foi um pedido do prefeito Fernando Jordão que solicitasse a construção do 67 

CER IV nos âmbitos das deficiências Auditiva, Física, Intelectual, Visual, Ostomia e em Múltiplas 68 

Deficiências. Serão R$ 2.000.000,00 para equipamentos, R$ 5.000.000,00 para construção e R$ 69 

345.000,00 para custeio. O Centro Especializado de Reabilitação terá seu funcionamento na Rodovia 70 

Rio Santos, próximo a FAETEC.  Houve um apelo do gestor para pactuação do serviço tendo em vista a 71 

possibilidade de perda deste recurso devido ao atual cenário de crise. Os municípios de Paraty e 72 

Mangaratiba tiveram algumas dúvidas quanto à distribuição e quantitativo de vagas disponibilizadas 73 

para cada município; definição do fluxo de atendimentos e sobre o critério contabilizado desse número 74 

de atendimentos. A representante do município de Paraty atentou ao Plano regional, pois precisa ser 75 

atualizado e melhor discutido. A representante do Nível Central entrou em contato com a SAECA para 76 

saber dessa proposta de implantação do CER e a responsável da área informou que desconhecia da 77 

solicitação de implantação desse projeto mas que achava bom para a região, sugerindo a pactuação e 78 
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envio para análise da SES Após ampla discussão, o CER tipo IV foi pactuado pelos gestores, com a 79 

seguinte distribuição quanto ao percentual de atendimentos por município: Angra dos Reis ficaria com 80 

70% (setenta por cento), Mangaratiba com 15% (quinze por cento) e Paraty com15% (quinze por cento). 81 

3. Habilitação da linha de cuidado dos Leitos de Unidade Neonatal - na modalidade de Unidade de 82 

Cuidado Intermediário Neonatal Convencional (UCINCo) e Unidade de Cuidado Intermediário 83 

Neonatal Canguru (UCINCa), contida no art. 6.o, inciso II, alinea A e B da portaria 930 de 84 

10/05/2012 (Paraty): Pauta solicitada pelo município de Paraty com o objetivo de solicitar a pactuação 85 

da Habilitação da linha de cuidado dos Leitos de Unidade Neonatal - na modalidade de Unidade de 86 

Cuidado Intermediário Neonatal Convencional (UCINCo) e Unidade de Cuidado Intermediário Neonatal 87 

Canguru (UCINCa) de Paraty. O município tem o leito de obstetrícia, falta pleitear a habilitação. Estão 88 

no aguardo com relação a equipe mínima sobre serviços à beira do leito. Precisa incluir no plano de ação 89 

da Rede Cegonha para ser pactuado em CIR e CIB. Os técnicos consideraram este item pactuado. 4. 90 

Processo para reabilitação de 4 leitos de UTI neonatal da ISMAR/HMCV (Angra dos Reis): Pauta 91 

solicitada pelo município de Angra dos Reis a fim de solicitar pactuação da reabilitação de 04 (quatro) 92 

leitos de UTI neonatal no Hospital e Maternidade Codrato de Vilhena, CNES 2280868, localizado no 93 

município de Angra dos Reis. Os técnicos consideraram este item pactuado. 5. Expansão de mais 2 94 

leitos de UTI neonatal da ISMAR/HMCV (Angra dos Reis): Pauta solicitada pelo município de 95 

Angra dos Reis a fim de solicitar pactuação da expansão de mais 2 leitos de UTI neonatal no Hospital e 96 

Maternidade Codrato de Vilhena, CNES 2280868, localizado no município de Angra dos Reis. Os 97 

técnicos consideraram este item pactuado. 6. Habilitação da linha de cuidado dos Leitos de Unidade 98 

Neonatal: 7 leitos na modalidade de Unidade de Cuidado Intermediário Neonatal Convencional 99 

(UCINCo) e 4 leitos na modalidade de Unidade de Cuidado Intermediário Neonatal Canguru 100 

(UCINCa) (Angra dos Reis): Pauta solicitada pelo município de Angra dos Reis. Tem por objetivo 101 

solicitar a pactuação da Habilitação da linha de cuidado dos Leitos de Unidade Neonatal - na 102 

modalidade de Unidade de Cuidado Intermediário Neonatal Convencional (UCINCo) e Unidade de 103 

Cuidado Intermediário Neonatal Canguru (UCINCa) CNES 2280868, do município de Angra dos Reis. 104 
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Os técnicos consideraram este item pactuado. INFORMES: 1. Ofício nº 0233/2018/SMS de Volta 105 

Redonda/RJ referente a Transferências pacientes em Hemodiálise (Angra dos Reis): Pauta 106 

solicitada pelo município de Angra dos Reis com o objetivo de informar sobre o Ofício nº 107 

0233/2018/SMS de Volta Redonda/RJ, que trata da transferência de paciente de Volta Redonda em 108 

tratamento de hemodiálise no AngraRim. 2. Indicação de representantes para o Grupo Condutor da 109 

Rede de Urgência e Emergência da BIG (GC da RUE): Pauta solicitada pelo grupo condutor da Rede 110 

de Urgência e Emergência da BIG a fim de solicitar aos gestores a indicação de representantes da rede 111 

hospitalar para participar do GC. 3. Coordenação da CIES/BIG (CIES/RJ): Pauta solicitada pelo 112 

representante da CIES/RJ a fim de confirmar com os gestores a representação da coordenação da CIES 113 

regional na figura da Sra. Cláudia Lemos e da Sra. Eloísa Helena como suplente. A secretária executiva 114 

da CIR/BIG informou que irá enviar a Assessoria de Regionalização uma CI (comunicação interna) para 115 

comunicar este item de pauta. Os gestores concordaram com a indicação. Informes Grupos de 116 

Trabalho: A Secretária Executiva da CIR/BIG informou que entregou aos gestores um comunicado 117 

com todos os grupos de trabalho ao longo do respectivo mês e destacou os seguintes grupos: Grupo 118 

Condutor da Rede de Urgência e Emergência (RUE): A secretária executiva da CIR ficou de 119 

disponibilizar ao grupo o diagnóstico com a parte da urgência atualizado para todos avaliarem; o grupo 120 

solicitou aos gestores a representação de técnicos do hospital para participar do GT, o coordenador do 121 

SAMU de Angra ficou de disponibilizar aos municípios o relatório de atendimentos da base. O grupo 122 

solicitou a pactuação em CIR do Protocolo Regional de U/E, sendo que a Dra. Cristina ficou de enviar o 123 

anexo referente ao fluxo de atendimento para atestado de óbito; Grupo de Trabalho de Enfrentamento 124 

às Violências: Informações quanto a violência no município e informações quanto ao dia da mulher; 125 

CIES: Envio da programação do Seminário; realizar convite oficial aos palestrantes; definir municípios 126 

responsáveis pelo banner e pelo material impresso e elaborar o convite; GT de Planejamento Regional:  127 

Os técnicos analisaram as referência dos serviços regionais realizados na região que não estão sendo 128 

atendidos, que possuem também demanda reprimida e o representante de Angra ficou de verificar junto 129 

ao gestor para tentar resolver estas pendências. Quanto à demanda dos atendimentos referentes à Santa 130 
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Casa, o representante de Angra ficou de verificar uma agenda com a irmandade e com o gestor para 131 

definir a questão dos leitos e da referência; Grupo Condutor da Rede de Pessoas com Deficiência: Os 132 

técnicos solicitaram inclusão de pauta na CIR para pactuação do CER tipo IV na região para posterior 133 

atualização do plano regional da RCPD com esta alteração. Eu, Andréia Garcia Gonçalves, Assistente da 134 

Secretaria Executiva da CIR/BIG lavrei e assinei a presente ata. Mangaratiba, 27 de março de 2018. 135 
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