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Aos vinte e nove dias do mês de março do ano de dois mil e dezessete, às dez horas e cinquenta minutos, 1 

na Casa da Cultura localizada na Rua Dona Geralda, 157 - Centro Histórico, Paraty, deu-se início a 2 

segunda reunião ordinária da Comissão Intergestores Regional da BIG em conjunto com a Câmara 3 

Técnica. Estiveram presentes os membros da Secretaria de Estado de Saúde do Rio de Janeiro (SES): 4 

Izabela Matos Ribeiro – Representante da Assessoria de Regionalização da SES/RJ; Isabel Meschesi 5 

Pinheiro – Secretária Executiva da Comissão Intergestores Regional da Baia da Ilha Grande (CIR/BIG); 6 

Andréia Garcia Gonçalves – Assistente da Secretaria Executiva da Comissão Intergestores Regional da 7 

Baia da Ilha Grande (CIR/BIG); COSEMS/RJ: Dillian Duarte Jorge Hill – Apoiadora regional do 8 

COSEMS/RJ; Secretaria Municipal de Saúde de Angra dos Reis: Gustavo Marcondes Vilas - 9 

Secretário Municipal de Saúde, Secretaria Municipal de Saúde de Paraty: Martha Cardoso Cruz - 10 

Secretária Municipal de Saúde; Karla Sacchi – Representante do Planejamento de Paraty, André Valadão 11 

– Representante do Grupo Condutor da Rede de Urgência e Emergência; Rosimere de Paula Avelar e 12 

Wilma Nogueira da Silva; Secretaria Municipal de Saúde de Mangaratiba: Zenilde F. Mendes – 13 

Secretária Municipal de Saúde; Luiz Manoel Vieira – Representante do Controle e Avaliação. Ouvintes: 14 

André Barreto e Adilson Veríssimo Moraes representantes do Núcleo de Educação em Urgência da 15 

Costa Verde. Deu início a reunião, por condução do vice regional do COSEMS/RJ, DR Gustavo Vilas, 16 

seguindo os itens da pauta: I- APRESENTAÇÃO: Implantação do Núcleo de Educação em Urgência 17 

na BIG (GC RUE). Foi apresentado pelo representante do GC enfermeiro Adriano Valadão de Paraty 18 

que ressaltou a intenção do grupo condutor em incentivar as atividades do Núcleo e realizar capacitação 19 

para a rede. O representante do NEU, enfermeiro Adilson, realizou uma apresentação sobre este núcleo, 20 

com o objetivo de ressaltar a importância em realizar capacitação da rede e necessidade da implantação 21 

do serviço deste Núcleo na região. O representante comentou que o Núcleo de Educação em Urgências 22 

(NEU), previsto na Portaria 2.048/02 GM MS, tem como objetivo principal garantir a educação 23 

permanente voltada para os Profissionais de Saúde da Rede de Urgência. O NEU trabalha de acordo com 24 

a realidade regional, tentando adaptar às limitações existentes, dos conflitos entre funcionários e dos 25 

fluxos de serviços. Precisamos traçar o perfil dos funcionários, fazer capacitações, reciclagens. A 26 
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portaria do SAMU diz que o recurso deveria ser para manutenção e capacitações. O representante do 27 

NEU informou da necessidade de retomar as atividades do NEU, que encontram-se paradas por falta de 28 

apoio e logística para efetuar as atividades. Da necessidade revalidar os certificados que foram dados aos 29 

profissionais na última qualificação realizada em 2015. O representante destacou que a equipe do NEU 30 

precisa do apoio dos Gestores da BIG com relação ao espaço físico próprio para criação do Laboratório 31 

de Simulações Realísticas; identificação no organograma da secretaria; contato com a educação 32 

permanente dos municípios da BIG; lotação dos servidores envolvidos; logística para atividades 33 

administrativas como guarda de arquivos correntes. Informou do cuidado que possui com a entrega dos 34 

certificados e do rigoroso controle de cada certificado dispensado. Os secretários elogiaram a 35 

apresentação se dispuseram a apoiar o trabalho e questionaram sobre o início das capacitações na região. 36 

O representante informou não haver previsão para iniciar o trabalho e que este será iniciado assim que 37 

houver estrutura adequada para realizar o trabalho. Passando para o item de II – PACTUAÇÃO: 1-  38 

Aprovação da Ata da 1ª Reunião Ordinária da CIR/BIG de 2017: A secretária executiva da CIR/BIG 39 

informou que encaminhou por e-mail a ata, os representantes aprovaram a ata. 2. Indicação para 40 

coordenação regional de Urgência e Emergência da BIG (GC RUE) Foi apresentado pelo 41 

representante do GC enfermeiro Adriano Valadão de Paraty, com o objetivo de definir a coordenação 42 

regional de U/E da região. Os técnicos consideraram este item pactuado com a nomeação do Adriano 43 

Valadão. 3. Indicação de técnico do GT de Vigilância da BIG para representar a região no GT de 44 

Vigilância em Saúde da SES: Foi informado aos gestores da necessidade de escolha de um técnico 45 

representante da região para participar das reuniões do Grupo de Trabalho da Vigilância em Saúde da 46 

SES. O GT BIG indicou os seguintes técnicos, como titular: Guilherme Kotinda de Paraty e como 47 

suplente: Cirinéia Piano de Angra dos Reis. Os gestores consideraram este item pactuado. 4. Pactuar as 48 

metas dos indicadores municipais do SISPACTO 2017 (SES/RJ): Solicitado pela Assessoria Técnica 49 

do Pacto Interfederativo/Assessoria de Planejamento, através da Nota Técnica ATPI/AP/SUBGERAL 50 

n°. 01/2017, a fim de discutir as metas municipais 2017. A secretária executiva realizou retificação neste 51 

item de pauta onde havia sido considerado na Câmara Técnica a pactuação do cronograma dos 52 
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indicadores foi retificado para pactuação em nível regional das metas para o processo de pactuação dos 53 

indicadores 2017, segundo orientação da Assessoria Técnica do Pacto Interfederativo da SES. A 54 

apoiadora do COSEMS/RJ ressaltou a necessidade de aprovação pelo Conselho Municipal de Saúde. Os 55 

municípios de Mangaratiba e Paraty informaram que já passaram pelo conselho. A representante da SES 56 

informou que os municípios precisam enviar as metas pactuadas, seja em uma planilha no excel 57 

assinada, para a Secretaria executiva da CIR, junto com a ata do Conselho, enquanto não ocorre a 58 

abertura do sistema do MS. Após algumas considerações os técnicos consideraram este item pactuado. 59 

5. Regimento interno das Comissões Intergestores Regionais (SES/RJ): Pauta solicitada pela 60 

Assessoria de Regionalização a fim de pactuar o regimento interno das CIRs após atualização do 61 

mesmo. Após algumas considerações consideraram este item pactuado. I- INFORMES: 1. 62 

Remanejamento de PPI de Paraty (SMS de Paraty). Pauta solicitada pela SMS de Paraty, solicitando 63 

remanejamento de recursos da PPI de 22 procedimentos de Média Complexidade Ambulatorial e 8 64 

procedimentos de Média Complexidade Hospitalar de Angra dos Reis para Paraty e de 2 procedimentos 65 

de Média Complexidade Ambulatorial e 1 procedimentos de Média Complexidade Hospitalar de 66 

Mangaratiba para Paraty. Após a entrega dos ofícios nenhum dos municípios recorreu dentro do prazo 67 

estipulado de 15 dias e o parecer da Câmara Técnica foi positivo. A representante do município de 68 

Paraty entregou o Parecer Técnico da CT para ser encaminhado de acordo com o fluxo de 69 

remanejamento de PPI. 2. Envio de documento pendente de Paraty sobre remanejamento de PPI – 70 

cintilografia. Pauta solicitada pela técnica de Paraty senhora Karla Sacchi para informar sobre o envio 71 

da documentação pendente para a CIR/BIG, referente ao aviso de recebimento do documento de 72 

remanejamento de PPI de cintilografia ao município do Rio de Janeiro. O referido documento já foi 73 

enviado pela CIR/BIG para a SAECA. 3. Indicação de um técnico da região para representar na 74 

Câmara Técnica da CIB. Pauta solicitada aos gestores a fim de informar à CIR a indicação realizada 75 

no COSEMS sobre o técnico para representar a região na Câmara Técnica da CIB. Lembrar que este 76 

representante deverá participar da Câmara Técnica da CIR. A apoiadora do COSEMS/RJ lembrou que 77 

esta indicação é feita pelo COSEMS/RJ e que a última indicação foi do Senhor Manoel Luiz Vieira, 78 
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representante do município de Mangaratiba. Os técnicos comunicaram da permanência do mesmo. 4. 79 

Solicitação de indicação do Ponto Focal da Saúde para Microcefalia (SAB/SES). Solicitado pela 80 

Superintendência de Atenção Básica. Trata-se de solicitação enviada através do Ofício Circular AS/SAB 81 

nº 1/2017 de 02 de fevereiro de 2017, onde há solicitação para que seja encaminhado o nome e contatos 82 

(telefone e e-mail) do servidor municipal indicado para a ser o Ponto Focal da Saúde para Microcefalia 83 

(PFSM). Os contatos devem ser encaminhados para: 84 

Superintendência de Atenção Básica: sab.sas@saude.rj.gov.br, com cópia para a Secretaria Executiva da 85 

CIR. Apenas o município de Paraty informou o técnico, senhora Jennifer Mazzeti. 5. Solicitação da 86 

indicação de 1 (um) articulador de cada Secretaria Municipal de Saúde para Vigilância das 87 

Doenças Crônicas Não Transmissíveis. – DCNT. Solicitada pela Subsecretaria de Vigilância em 88 

Saúde. Será apresentado pelo representante. O item foi apresentado na 6° CIB. Pois considerando a 89 

elaboração de agenda estratégica para enfrentamento das DCNT, a SVS solicita a identificação de 90 

articuladores municipais para vigilância das DCNT. O envio da indicação do técnico deve ser realizada a 91 

à Superintendência de Vigilância Epidemiológica e Ambiental através do e-92 

mail:  dcnt@saude.rj.gov.br - (21) 2333-3852. Como há municípios pendentes do envio do contato, faz-93 

se necessário reforçar junto aos municípios pendentes a importância do envio da informação. Até o 94 

momento apenas o município de Paraty indicou a representante Nadja Maria Souza Araújo. O 95 

representante do município de Mangaratiba informou que será a técnica Ana Paula. 6. Situação dos 96 

Planos de Contingência para Arboviroses, Desastres e Enfrentamento da Sífilis. Pauta solicitada 97 

pela SVS, bem como em CIB e CIR anteriores. Trata-se de informe sobre a situação de entrega dos PC 98 

de Arboviroses, Desastres e Enfrentamento da Sífilis na SES à SVS. Plano de enfrentamento de Sífilis: 99 

Pendência de Angra dos Reis e Paraty. 7. Situação Febre Amarela no Estado do Rio de Janeiro. 100 

Pauta solicitada pela SES/RJ para informar aos gestores sobre a situação atual da Febre Amarela no 101 

Estado e sobre a vacinação. A apoiadora do COSEMS/RJ informou que na última reunião da CIB foi 102 

informado de 35 casos suspeitos no Estado, que houve morte de macaco e da importância de estar 103 

combatendo o vetor. São seis casos positivos no Estado (cinco casos em Casimiro de Abreu e um em 104 

mailto:sab.sas@saude.rj.gov.br
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São Fidélis). Que a visita domiciliar precisa ser bem feita e que precisam tentar vacinar a população 105 

rural. Saiu uma Nota Técnica do Hemorio falando da importância de atualizar o sistema SIPNI toda 106 

sexta-feira, pois a não atualização acarretará na não liberação de vacinas. O representante do município 107 

de Mangaratiba falou da estratégia que o município usa para entrar nas casas de veraneio: Criaram uma 108 

força tarefa com os 150 funcionários da FUNASA, aqueles que tem problemas de caráter pessoal, 109 

durante a semana trabalham nos fins de semana. O agente marca a visita com o morador e elas serão 110 

atendidas durante o final de semana. Informou também que a campanha da influenza começará no dia 111 

10/04 até 19/05. 8. Realização do GT de Atenção Básica e do Grupo Condutor da Rede de Atenção 112 

Psicossocial da BIG. Pauta solicitada pela secretaria executiva da CIR/BIG, para informar da realização 113 

das primeiras reuniões dos grupos da Atenção Básica e da RAPS no Rio de Janeiro por solicitação dos 114 

técnicos da SES. A área técnica da SES/RJ solicitou que mudássemos o dia do GT devido ao 115 

Webseminário e informaram da dificuldade de conseguir transporte para as reuniões na região. A 116 

secretária executiva da CIR/BIG informou que enviou um e-mail para o grupo de trabalho da AB 117 

informando da solicitação e sugestão das datas sugeridas pela área técnica, mas até o momento não 118 

obteve informações. As técnicas sugeriram que cada município arranjasse o transporte para busca-los na 119 

SES/RJ até normalizarem as coisas. A representante do município de Paraty informou que para o 120 

município fica inviável, devido à distância. Sobre o GT da RAPS, a área técnica está com o mesmo 121 

problema, com a redução de equipe e falta de transporte. As técnicas ficaram de analisar a proposta do 122 

GT AB e RAPS para realizarem a reunião no Rio, assim como as datas e possíveis estratégias para 123 

realizarem as reuniões. 9. Comunicado AR/SECIR/BIG nº 15/2016 sobre os Grupos Condutores, 124 

Grupos de Trabalho, CIES e CIB/RJ: Foi informado que o comunicado com estes informes será 125 

encaminhado aos gestores por e-mail, mas deu destaque a alguns assuntos como; Grupo Condutor da 126 

Urgência e Emergência: A representante do município de Angra dos Reis falou da situação que 127 

enfrentaram pela falta de médico regulador na central regional, que acarretou em pausa do sistema de 128 

atendimento do serviço, sendo orientado pelo MS, o desvio de atendimentos para uma central mais 129 

próxima. De acordo com a técnica, esta sugestão seria inviável para a região e com isso foi sugerido ao 130 
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grupo a elaboração conjunta de um Plano de Contingência para o atendimento pré- hospitalar móvel de 131 

urgência que deverá ser pactuado posteriormente em CIR. O grupo solicitou inclusão de duas pautas 132 

para a próxima CIR em Março: Implantação do serviço do NEU na região e a pactuação da Coordenação 133 

Regional de U/E. Comissão Permanente de Integração Ensino Serviço – CIES: Foi realizado o 134 

levantamento e a situação de todos os processos relacionados aos cursos solicitados pela CIES/BIG no 135 

município de Angra dos Reis e feita análise dos cursos prioritários para novo encaminhamento. As 136 

técnicas discutiram a elaboração do Seminário de Sensibilização da Educação Permanente voltado para 137 

sua aplicação na rede de urgência. Grupo Condutor da Rede Cegonha: O grupo se comprometeu em 138 

reestruturar o grupo condutor municipal da Rede Cegonha; planejar o tema para o próximo Seminário 139 

Regional previsto para Agosto e analisar os nós críticos da Rede de cada município para discussão na 140 

próxima reunião. GT da Vigilância em Saúde: O grupo trocou informações sobre as notificações da 141 

Dengue, Zica, Chucungunya e Febre Amarela na região, tendo dois casos suspeitos em Angra que 142 

aguardam resultado de exame. Os técnicos de Paraty informaram da impossibilidade em manter a 143 

pactuação dos laboratórios regionais no município. Grupo Técnico do Planejamento Regional: O 144 

grupo realizou análise e atualização da Matriz de planejamento regional 2018/2020. Grupo Condutor 145 

da Rede de Atenção às Pessoas com Deficiência: O grupo realizou leitura do Plano regional da Rede 146 

RCPD e apresentou a situação atual desta rede em cada município e solicitação de apoio de demais 147 

técnicos municipais e da SES para reestruturação desta rede em nível regional sem a previsão do CER 148 

tipo II em Angra. Passando aos informes do COSEMS/RJ, a apoiadora do COSEMS/RJ deu destaque a 149 

alguns assuntos: ERRATA - Prazo para Cadastramento de Propostas: prazo para cadastramento 150 

está 31 de março de 2017. Porém, conforme Portaria Interministerial nº 38, de 9 de março de 2017, 151 

informamos que o Sistema de Gerenciamento de Objetos e Propostas encontra-se aberto para 152 

cadastramento de propostas de emendas parlamentares até o dia 29 de março de 2017; - PORTARIA 153 

nº782, DE 15 DE MARÇO DE 2017: Define a relação das epizootias de notificação compulsória e suas 154 

diretrizes para notificação em todo o território nacional; - PORTARIA No 788, DE 15 DE MARÇO 155 

DE 2017: Regulamenta a aplicação das emendas parlamentares que adicionarem recursos ao SUS no 156 
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exercício de 2017, para incremento do Teto de Média e Alta Complexidade e do Piso de Atenção 157 

Básica; - Instrumentos de Gestão e Planejamento: O plano municipal deve ser entregue no prazo 158 

limite de 31 de agosto. PORTARIA Nº 613, DE 3 DE MARÇO DE 2017. Altera a Portaria nº 159 

3.388/GM/MS, de 30 de dezembro de 2013, que trata da Qualificação Nacional em Citopatologia na 160 

prevenção do câncer do colo do útero (QualiCito). PORTARIA Nº 458, DE 24 DE FEVEREIRO DE 161 

2017. Mantem as habilitações de estabelecimentos de saúde na Alta Complexidade em oncologia 162 

(anexo) e exclui prazo estabelecido na Portaria nº 140/SAS/MS, de 27 de fevereiro de 2014. 163 

PORTARIA Nº 481, DE 3 DE MARÇO DE 2017. Redefine recurso do limite financeiro mensal do 164 

Bloco da Atenção de Média e Alta Complexidade Ambulatorial e Hospitalar, do Componente Fundo de 165 

Ações Estratégicas e Compensação - FAEC, destinado ao custeio da Nefrologia no Estado do Rio de 166 

Janeiro. Rotina para recomposição do teto conforme produção. PORTARIA INTERMINISTERIAL 167 

Nº 38, DE 9 DE MARÇO DE 2017. Dispõe sobre procedimentos e cronograma para operacionalização 168 

das emendas individuais ao orçamento no Sistema de Gestão de Convênios e Contratos de Repasse - 169 

SICONV, com vista ao atendimento do prazo previsto no inciso I do § 14 do art. 166 da Constituição 170 

Federal e no inciso I do art. 69 da Lei nº 13.408, de 26 de dezembro de 2016 - LDO/2017.Esta Portaria 171 

disciplina a utilização do Sistema de Gestão de Convênios e Contratos de Repasse - SICONV para a 172 

celebração de convênios, contratos de repasse, termos de colaboração termos de fomento e termos de 173 

parceria objetivando a execução obrigatória das emendas parlamentares individuais de que trata a 174 

LDO/2017. Mantém o procedimento 02.03.01.001-9 - EXAME DO CITOPATOLÓGICO CERVICO 175 

VAGINAL/MICROFLORA, na Tabela de Procedimentos do SUS, sem a exigência da habilitação 32.02, 176 

até 29 de dezembro de 2017. Cronograma de prazos: 30/03 - Publicação do RREO do primeiro 177 

bimestre Enviar RAG do exercício anterior para o CMS (SARGSUS); Alimentar e homologar o SIOPS 178 

(1º bimestre); Enviar informes do mês anterior referente ao SIGFIS; 15/04 PAS submeter a aprovação 179 

do CMS para consolidação na LDO; Prestação de Contas da Gestão Financeira do ente ao TCE/RJ; 180 

Enviar informes do mês anterior referente ao SIGFIS. O representante do município de Mangaratiba 181 

informou que entrou no sistema do TABNET e verificou que está desatualizado. Os gestores precisam 182 
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atualizar os cadastros. O secretário municipal de Saúde do município de Angra dos Reis informou que 183 

no dia 01/04 terá uma reunião com os secretários da região, junto com o Secretário Estadual de Saúde 184 

sobre o consórcio de saúde. A reunião foi encerrada às treze horas e vinte minutos, sem nenhum outro 185 

ponto levantado pelos participantes, foram concluídos os trabalhos. Eu, Andréia Garcia Gonçalves, 186 

Assistente da Secretaria Executiva da CIR/BIG lavrei e assinei a presente ata. Paraty, 29 de março de 187 

2017.  188 

 

 

 

Isabel Meschesi Pinheiro 

Secretária Executiva da CIR/BIG 

 

 

 

Andréia Garcia Gonçalves 

Assistente da Secretaria Executiva da CIR/BIG 

 

 

Gustavo Marcondes Villas 

Secretário Municipal de Saúde de Angra dos Reis 

 

 

 

Martha Cardoso Cruz 

Secretária Municipal de Saúde de Paraty 

 

 

 

Zenilde Fernandes Mendes 

Secretária Municipal de Saúde de Mangaratiba 

 


