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Aos vinte e dois dias do mês de agosto do ano de dois mil e quatorze, às dez horas e quarenta e cinco 1 

minutos, na sede do Sindicato dos Servidores Municipais de Paraty localizada na Rua José Augusto 2 

Rubem dos Santos, nº 15, bairro Mangueira no município de Paraty deu-se início a sétima Reunião 3 

Ordinária da Comissão Intergestores Regional da Baia da Ilha Grande. Estiveram presentes os membros 4 

da Secretaria de Estado de Saúde do Rio de Janeiro (SES): Isabel Meschesi Pinheiro – Secretária 5 

Executiva da CIR/BIG, Bruna Neves de Souza – Assistente da Secretaria Executiva da CIR/BIG, Andrea 6 

Cristina de Farias Mello – Representante de Nível Central, Dayse Fernandes – Assessora de Vigilância 7 

Epidemiológica, Flávio Badaró – Assessor Chefe do Núcleo de Assessoria Técnica em Ações de Saúde, 8 

Silvia Portugal – Assessora Chefe de Mandados e Anderson L. Silva – Superintendente de Assistência 9 

Farmacêutica; da Secretaria Municipal de Saúde de Angra dos Reis: Ana Claudia Marinho Cardoso – 10 

Secretária Municipal de Saúde, Mirian Mouzinho – Suplente da Secretária Municipal de Saúde, Fabrício 11 

Jasbick Tonak – Representante da Assistência Farmacêutica e Tulani Ahrends – Assessora Jurídica; da 12 

Secretaria Municipal de Saúde de Mangaratiba: Sérgio Rabinovicci – Secretário Municipal de 13 

Saúde, Maria das Graças – Assistente Social de Processos, Sandra Capella Morcelli – Farmacêutica e 14 

Aline Santos Mesquita Ferreira – Farmacêutica do NASF; da Secretaria Municipal de Saúde de 15 

Paraty: Fernando Pedro Louro – Secretário Municipal de Saúde, Karla Sacchi – Coordenadora de 16 

Planejamento, Cintia C. de Amorim Assis – Assessora de Planejamento, Marcos Baggio – Coordenador 17 

de Assistência Farmacêutica, Paula Rappa – Farmacêutica e Juliana França – Consultora Jurídica do 18 

Fundo Municipal de Saúde; do COSEMS: Dilian Hill – Assessora Técnica e como convidados do 19 

SESAI/MS, Cleber dos Santos, Osvaldo Nelson Vilasanti Caceres e Maria Marilene da Costa. A reunião 20 

iniciou-se com uma rodada de apresentações dos presentes, em seguida a representante de nível Central 21 

propôs que fosse alterada a ordem da pauta, começando pelo informe dos andamentos dos Grupos de 22 

trabalho da região. A secretária executiva informou sobre a última reunião da CIES, realizada no dia 23 

seis de agosto com presença de representantes dos três municípios, da apoiadora da SES e do 24 

representante do Telessaúde UERJ. Neste encontro houve apresentação sobre o Telessaúde, mostrando a 25 

nova plataforma e o instrumento disponibilizado aos municípios, relacionado à Teleconsultoria. Foi 26 

discutido como será elaborado o Encontro Regional de Disseminação Científica e Incentivo à Pesquisa e 27 

o grupo continua atualizando Regimento Interno da CIES regional, agora em concordância com o 28 

Regimento da CIES/SES que foi aprovado em CIB. Foi informado também sobre a dificuldade de 29 

informação em relação ao andamento dos cursos elaborados pela CIES/BIG a serem executados com o 30 

recurso regional do ano de dois mil e nove. Na próxima reunião os técnicos irão pessoalmente ao setor 31 

solicitar informações dos processos que foram abertos. Com relação ao Seminário de Educação 32 

Permanente que será realizado dia dezoito de agosto, foi definido pelo grupo os cinco representantes da 33 

região que irão participar. Os encaminhamentos pós-reunião foram o levantamento dos possíveis 34 

trabalhos que poderão ser apresentados no II Encontro Estadual de Educação Permanente, que será 35 

realizado nos dias vinte e seis e vinte e sete de setembro; e ainda o estudo do Regimento Interno da 36 

CIES/RJ, para atualização do regimento da CIES/BIG na próxima reunião, que está agendada para dia 37 

dez de setembro tendo como pauta: Encontro Regional de Disseminação Científica e Incentivo a 38 

Pesquisa e Regimento Interno da CIES/BIG. Sobre o Grupo de Trabalho de Planejamento Regional, 39 
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foi informado sobre a última reunião realizada dia quatro de agosto, com presença de representante dos 40 

três municípios e das áreas técnicas da SES da Vigilância em Saúde e Atenção Básica. A pauta única 41 

desta reunião foi o Plano de Enfrentamento de Doenças, onde a técnica da Vigilância Epidemiológica de 42 

Angra dos Reis iniciou uma discussão sobre o diagnóstico regional, apontando alguns questionamentos 43 

necessários para enriquecer a coleta de dados e solicitou um levantamento de informações específicas de 44 

cada município para auxiliar a elaboração do Plano. Ficou acordada a composição de um grupo técnico 45 

para elaboração do plano, composto de quatro representantes de cada município da região, sendo um da 46 

vigilância epidemiológica, um da vigilância ambiental, um do controle e avaliação e um da atenção 47 

básica. Este grupo terá encontros semanais, inclusive o primeiro foi realizado no dia vinte, no município 48 

de Paraty e o próximo está agendado para o dia vinte e sete, em Mangaratiba, sendo a terceira reunião 49 

agendada posteriormente. Quanto ao informe sobre o Relatório Quadrimestral de Assistência 50 

Farmacêutica, o representante de Mangaratiba ficou de disponibilizar uma planilha para facilitar a 51 

elaboração do relatório, já que o município foi o único que conseguir enviar o referido relatório. A 52 

próxima reunião está agendada para dia dezenove de setembro em Mangaratiba, local a confirmar, tendo 53 

como pauta a Atualização da Matriz de Planejamento e o Andamento da elaboração do Plano de 54 

enfrentamento das doenças. Quanto ao Grupo de Trabalho da Atenção Básica, a última reunião foi 55 

realizada no dia vinte e um de julho, em Paraty com presença apenas dos representantes do próprio 56 

município e da área técnica da SES. A Pauta discutida foi com relação aos Instrumentos para o Plano de 57 

Trabalho do Cofinanciamento e Acompanhamento do E-SUS AB. A reunião do mês de agosto está 58 

agendada para dia vinte e seis, com previsão de ser realizada novamente em Paraty, apenas aguardando 59 

confirmação de local. A pauta será Apresentação e discussão das propostas de trabalho do 60 

Cofinanciamento elaboradas por cada município e Andamento da implantação do E-SUS na região, e 61 

ainda um informe sobre a Elaboração do Plano de Enfrentamento para Neoplasias e doenças do aparelho 62 

circulatório. A representante de Nível Central acrescentou que algumas reuniões são agendadas de forma 63 

itinerante de modo a fortalecer a região, e para isso é importante que todos compareçam nos encontros 64 

fora de seus municípios. A representante de nível central informou que na próxima reunião haverá uma 65 

apresentação sobre saúde bucal e solicitou a presença dos coordenadores municipais. Sobre o Grupo de 66 

Trabalho da Vigilância em Saúde, foi informado que a próxima reunião estava agendada para o dia 67 

dezenove de agosto, porém foi adiada em virtude do Encontro Estadual sobre Leishmaniose, também de 68 

interesse da Vigilância em Saúde. A próxima reunião será realizada no dia dezesseis de setembro, tendo 69 

como pauta o Plano de enfrentamento das doenças; Panorama da Dengue (Situação atual; Apresentação 70 

resultados do LIRAa; Planos de Contingência; Fluxo para Sorologia) e encaminhamentos da Oficina 71 

Regional de Monitoramento e Avaliação da Vigilância em Saúde, que aconteceu nos dias doze e treze de 72 

agosto, no município de Mangaratiba. Com relação ao Grupo de Trabalho da Saúde Mental, a última 73 

reunião foi realizada no dia cinco de agosto, com presença dos três municípios. Os assuntos discutidos 74 

foram: Avaliação da Oficina da Rede de Atenção Psicossocial (RAPS) que aconteceu no mês de Julho 75 

em Paraty; Organização do Fórum Regional de Matriciamento que também foi realizado em Paraty no 76 

dia vinte e um de agosto, com presença representativa dos três municípios; Ações Planejamento 77 

Regional e Informe sobre o Curso de Atualização em Saúde Mental. Ainda nesta reunião, os técnicos 78 
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municipais questionaram sobre alguns instrumentos e entraves na RAPS; elaboraram a programação do 79 

Fórum Regional e acertaram detalhes na organização do evento. A próxima reunião está agendada para 80 

dia vinte e nove de setembro, tendo como pauta a avaliação do Fórum Regional e Atualização do 81 

Consolidado da RAPS, que será necessário repactuar na Plenária da CIR. Com relação ao Grupo de 82 

Trabalho de Urgência e Emergência, foi informado sobre o Comitê Gestor de Atenção às Urgências, 83 

realizado no dia treze de agosto, no auditório do Hospital Geral da Japuíba, em Angra dos Reis, com 84 

presença dos Coordenadores do SAMU, Representantes da emergência hospitalar, Coordenador 85 

Regional de Urgência e Emergência e representantes das entidades convidadas (Defesa Civil, Polícia 86 

Militar e Bombeiros Militares). A pauta discutida foi o Protocolo de Urgência e Emergência e 87 

Regulação SAMU. Houve ampla discussão sobre a necessidade de aplicação de um Protocolo Regional 88 

de Urgência e Emergência a fim de melhor definir o fluxo de atendimento de pacientes psiquiátricos. Os 89 

técnicos de Saúde Mental presentes, fizeram análises dos nós críticos deste atendimento específico. 90 

Além disso, foi informado sobre a visita técnica do Ministério da Saúde na Central de Regulação do 91 

SAMU em Angra dos Reis onde foram observados alguns problemas no serviço principalmente quanto à 92 

regulação, sendo solicitado apoio dos secretários e prefeitos para resolução desta questão. Foi informado 93 

aos presentes sobre a pactuação do Plano regional de Urgência e Emergência realizada no mês de Abril, 94 

com a finalidade de permitir a estruturação da Rede de Urgência e Emergência. Foi acordado também 95 

que a próxima reunião do Comitê será realizada no mês de outubro, tendo como pauta principal a 96 

discussão do Protocolo Regional de Urgência e Emergência, podendo ser inclusos outros assuntos 97 

solicitados posteriormente pelos membros. Em relação ao Grupo Condutor da Rede Cegonha, foi 98 

informado sobre a reunião realizada no dia vinte e cinco de julho, com presença de representantes dos 99 

três municípios, onde foi discutido sobre a organização do Seminário Regional da Rede Cegonha, que 100 

está previsto para acontecer no dia dezoito de Setembro, faltando confirmar o local. Ainda neste 101 

encontro, o grupo elaborou uma planilha consolidada dos problemas regionais relacionados à Rede 102 

Cegonha para ser apresentada aos gestores durante a reunião ampliada do grupo condutor, realizada em 103 

Paraty no dia onze. Reunião esta que teve presença dos representantes de Angra dos Reis, Paraty e área 104 

técnica da SES que conduz a Rede Cegonha, além de representação da Superintendência de Atenção 105 

Básica e ausência de representantes de Mangaratiba e dos secretários municipais de Saúde de 106 

Mangaratiba e Paraty. Houve na reunião, apresentação do Relatório Regional com os problemas 107 

referente à Rede de Saúde Materno Infantil, foram discutidas algumas ações a serem realizadas para 108 

auxiliar a construção da rede. Em seguida, foi discutido sobre a organização do Seminário Regional da 109 

Rede Cegonha, definindo data, local, programação e logística. Como encaminhamento, o grupo solicitou 110 

novamente apresentação do referido relatório aos gestores na reunião da CIR, como apresentação. A 111 

secretária executiva questionou aos presentes se o assunto poderia ser pautado na Plenária do mês de 112 

outubro e os presentes concordaram. A próxima reunião do grupo condutor foi agendada para o primeiro 113 

dia de setembro tendo como pauta única, a organização do Seminário Regional da Rede Cegonha. 114 

Voltando à ordem normal da pauta, sobre o Representante do Ministério da Saúde - referência 115 

estadual do Programa ‘Mais Médicos’, a assessora técnica do COSEMS/RJ justificou a ausência do 116 

representante informando que o mesmo foi apresentado durante a reunião da Câmara Técnica, quando se 117 
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colocou à disposição para apoio à região em todos os assuntos relacionados ao Programa ‘Mais 118 

Médicos’, inclusive deixando com os técnicos municipais todos os meios de contato. Em seguida, foi 119 

passada a palavra ao Superintendente de Assistência Farmacêutica da SES, que iniciou apresentando a 120 

estrutura e o organograma da Assistência Farmacêutica dentro da Secretaria Estadual de Saúde, 121 

apresentou os três componentes da Assistência Farmacêutica (Básico, Estratégico e Especializado) e a 122 

organização e forma de financiamento (per capita) destes, onde os municípios atuam mais 123 

significadamente no componente básico. Apresentou também as principais patologias atendidas pelos 124 

polos de Componentes Especializados de Assistência Farmacêutica (CEAF) do Estado e os principais 125 

problemas encontrados no CEAF BIG, como por exemplo: Informações inadequadas de como ter acesso 126 

ao CEAF; Demora no envio e na retirada dos processos; Processos com documentação e informações 127 

incompletas; Solicitações fora das regras do CEAF; Falta de informatização, entre outros. Dentre os 128 

principais desafios da Assistência Farmacêutica no SUS, destacou a necessidade de definir um modelo 129 

onde a farmácia passe a ser reconhecida como estabelecimento de saúde e referência de serviços 130 

farmacêuticos para a população e a geração de informações que possibilite ações de planejamento, 131 

controle e avaliação. A fim de minimizar os problemas na região, o Superintendente informou que 132 

agendou uma capacitação na RIOFARMES para os técnicos dos municípios da BIG, a ser realizada no 133 

início do mês de setembro. A princípio foram solicitadas seis vagas para Angra dos Reis, cinco para 134 

Mangaratiba e duas para Paraty, mas os responsáveis técnicos ficaram de confirmar esse quantitativo e a 135 

indicação nominal dos participantes e enviar por email à SAFIE. Finalizando, o Superintendente 136 

ressaltou a importância da entrega do relatório quadrimestral, uma ferramenta de controle utilizada para 137 

compor o histórico que facilita a elaboração de propostas de trabalho e melhorias da Assistência 138 

Farmacêutica no SUS. Na região, apenas o município de Mangaratiba entregou. Na sequência, o 139 

Assessor Chefe do Núcleo de Assessoria Técnica  em Ações de Saúde (NAT), apresentou as Estratégias 140 

de Enfrentamento às Demandas Judiciais, iniciando sobre o aumento da judicialização na saúde e 141 

seus principais motivos. Em seguida, falou sobre a criação do NAT, seus objetivos e estruturação física 142 

e de recursos humanos. Dentre as principais atuações do NAT, o assessor destacou que se trata de um 143 

serviço de assessoria técnica para auxílio aos magistrados, que não possuem conhecimento técnico sobre 144 

as políticas de saúde pública, a fim de minimizar fraudes e irregularidades nos pedidos enviados ao 145 

Ministério Público. Esclareceu que o NAT também atua na emissão de pareceres imparciais que 146 

auxiliam nas decisões sobre os pedidos, embasados em artigos científicos, sugerindo a substituição de 147 

medicamentos quando necessário e configurando uma melhor alternativa terapêutica para os casos. O 148 

Assessor informou que a intenção do Presidente do Tribunal de Justiça, onde está alocado o NAT 149 

atualmente, é de interiorizar o serviço, compondo núcleos regionalizados, sendo inclusive a BIG uma 150 

das próximas regiões contempladas com este serviço. Informou da necessidade do envio das 151 

informações sobre suas carteiras de serviços, unidades de saúde em funcionamento e a REMUME pelos 152 

municípios. A Assessora Chefe de Mandados apresentou sobre a Central de Atendimento de Demandas 153 

Judiciais (CADJ) que funciona na Secretaria Estadual de Saúde e tem como fluxo, o recebimento das 154 

ordens judiciais pelos advogados, que consultam o estoque mínimo disponível e na falta do 155 

medicamento determinado, autorizam abertura do processo de compras por licitação. A Assessora 156 
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esclareceu que as demandas são direcionadas à Central quando o Estado é uma das partes acionadas e 157 

todas as informações dos processos abertos são alimentadas em sistema disponível ao Ministério Público 158 

e Tribunal de Contas do Estado. A Assessora esclareceu ainda que para o caso de medicamentos em que 159 

são emitidas ordens de compra que não conseguem ser realizadas, uma alternativa que muitas das vezes 160 

funciona é o envio de ofício informando ao Juiz sobre estas dificuldades. O Superintendente de 161 

Assistência Farmacêutica informou que este é um problema em nível de Brasil, geralmente por falta de 162 

matéria prima ou ainda por discordância dos preços praticados pela ANVISA. A Secretária Municipal de 163 

Angra dos Reis concordou com a importância da presença do NAT na região, por ser o polo de 164 

medicamentos excepcionais e haver necessidade de avanços com relação à negociação de prazos para 165 

cumprimentos de ordens judiciais. A última apresentação foi feita pelo SESAI/MS, por solicitação dos 166 

gestores para apresentação de alguns dados epidemiológicos e de saúde da população indígena na 167 

região, considerando principalmente a linha de cuidados materno infantil, direcionado pela priorização 168 

dos indicadores do COAP. Quanto ao monitoramento das ações de saúde e seus resultados, foi feita uma 169 

caracterização do Pólo Base – Angra dos Reis e apresentados alguns indicadores como mortalidade 170 

infantil e geral, saúde da mulher e cobertura vacinal da população indígena aldeada. Por solicitação dos 171 

gestores, na próxima Plenária, o SESAI voltará a fazer uma apresentação com dados mais completos 172 

sobre esta população específica. Passando para as pactuações, o primeiro item foi a Aprovação da Ata 173 

da 6ª Reunião Ordinária da CIR/BIG de 2014, disponibilizada aos gestores por email, para sugestões 174 

de inclusões e revisão de texto, e os presentes aprovaram. Em seguida foi passada a palavra para a 175 

representante da SVS/SES que apresentou a proposta de pactuação da Rede de Soroterapia no Estado 176 

do Rio de Janeiro, fundamental para garantir o tratamento em tempo oportuno e adequado, a fim de 177 

evitar agravos e óbitos, além de possibilitar maior controle do processo de atendimento soroterápico, 178 

desde o seu armazenamento, indicação, aplicação conforme protocolo e monitoramento de eventos 179 

adversos, além de reduzir o desperdício de insumos imunobiológicos. Apresentou o perfil dos animais 180 

peçonhentos presentes nos municípios da região e os requisitos para a composição dos polos, sendo que 181 

a proposta traz a pactuação de polos regionais, em Angra dos Reis e em Paraty e um polo municipal em 182 

Mangaratiba. Concordando com a referida pactuação, os secretários municipais de saúde foram 183 

orientados a entregar os termos de compromisso que foram disponibilizados por email, devidamente 184 

preenchidos e assinados e carimbados.  Quanto ao Recurso Regional do NDVS, a prestação de contas 185 

continua pendente de aprovação, pois o setor responsável ainda não realizou este levantamento. A 186 

secretária executiva informou sobre o encontro da Assessora técnica da Vigilância em Saúde da SES 187 

com o setor financeiro da FUSAR para esclarecimentos sobre este recurso e a Secretária Municipal de 188 

Angra dos Reis informou que irá cobrar ao setor esta prestação para que seja aprovada na próxima 189 

Plenária da CIR. Passando aos informes, o primeiro item está relacionado ao Ofício do município de 190 

Paraty a respeito da regulação do SAMU, onde o Secretário Municipal de Saúde informou que a atual 191 

situação da regulação das ambulâncias do SAMU e precisa de apoio para que seja feito de forma 192 

regional. A Secretária Municipal de Angra dos Reis esclareceu que o SAMU é um serviço regional e o 193 

recurso que o Ministério da Saúde libera para custeio é para a região, não podendo ser municipal, 194 

inclusive há risco de recolhimento do recurso por não estarem atendendo aos requisitos previstos na 195 
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portaria ministerial. O Secretário Municipal de Mangaratiba reforçou a importância do SAMU funcionar 196 

regionalmente, e prestar à população o serviço a que se propõe. Enfatizou a necessidade de resolver o 197 

problema da linha telefônica junto à empresa “Oi” e apoiou a verificação da possibilidade de 198 

transformar a linha “192” num “0800192”, desde que se consiga receber as ligações a partir de telefones 199 

móveis também. A secretária executiva informou que este assunto foi bastante debatido durante o 200 

Comitê Gestor de Atenção às Urgências. A Secretária Municipal de Angra dos Reis acrescentou que 201 

resolver esta questão é atribuição dos governos municipais, pois são os detentores do direito sobre as 202 

linhas telefônicas, e que existe uma ingerência por parte das secretarias municipais de saúde por conta 203 

disso. Durante o comitê, os presentes também chegaram a conclusão que esta um dos problemas é uma 204 

questão de tecnologia, e segundo representantes do Corpo de Bombeiros que atuam também com uma 205 

linha “193”, seria necessário programar as antenas para unificar as ligações. Quanto ao ofício enviado 206 

pelo município de Paraty, solicitando reunião conjunta entre os membros da CIR e representantes da 207 

SES para acompanhamento local das questões relacionadas à regulação do SAMU, ficou acordado que 208 

será agendada esta reunião, convidando também a representante do Ministério da Saúde responsável 209 

pelo SAMU. Em seguida, foi informado sobre a Resposta da SAECA/SES à Deliberação CIR/BIG nº 210 

05 de 25 de Abril de 2014, que dispõe sobre a aprovação do Polo Regional de Oncologia da Baia da 211 

Ilha Grande no Município de Angra dos Reis, que indeferiu o referido pleito com parecer de não 212 

viabilidade técnica para implantação de UNACON na região, por não apresentar os critérios 213 

(populacionais e de estimativa de casos da doença) para habilitação deste serviço. A Secretária 214 

Municipal de Saúde de Angra dos Reis solicitou ter acesso ao expediente e despachos relacionados a 215 

este processo, informando que irá recorrer desta decisão, alegando que no último Plano Estadual de 216 

Saúde (PES) contempla a implantação de uma UNACOM na região e em decorrência disso o município 217 

realizou o pleito. Além disso, o prestador INJA tem informado ao município que não consegue absorver 218 

mais pacientes, o que justificaria a abertura de um novo serviço para atender a região e imediações. 219 

Complementou dizendo que seria uma questão da SAECA reorganizar algumas referências, após o 220 

serviço implantado para que Angra dos Reis pudesse absorver pacientes de outros municípios como 221 

Itaguaí, Seropédica, Japeri e Queimados, por exemplo, e assim diminuir a demanda reprimida. Os 222 

demais Secretários apoiaram a fala da Secretária de Angra dos Reis. Quanto à Oficina PPI – BIG e MP, 223 

foi informado que o evento será realizado nos dias três e quatro de setembro, na UNIFOA - Campus 224 

Três Poços, no município de Volta Redonda, com duas vagas por município, destinadas aos técnicos 225 

municipais do controle, avaliação e programação. Sobre o Plano de Contingência da Dengue, foi 226 

informado sobre o prazo final de entrega, até o dia trinta e um de agosto, sendo que até o momento, 227 

nenhum município havia entregado. Com relação às Reuniões da CIR e CIB de setembro, a 228 

representante de nível central informou estas não ocorrerão no mês de setembro, uma vez que as 229 

mesmas são orientadas de acordo com a agenda da CIT, que também suspendeu a reunião de setembro. 230 

A seguir, informou sobre os assuntos de interesse da região que passaram nas Reuniões da CIB dos 231 

meses de Julho e Agosto. No mês de Julho, Apresentações do VERSUS/RJ - Edição de inverno 2014, 232 

no qual Angra dos Reis está participando e do Desempenho dos municípios no programa de 233 

Qualificação das Ações de Vigilância em Saúde (PQAVS), que também se encontra disponível no site 234 
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da SES. Nos itens de pactuação: Criação do Grupo Condutor da Rede de Cuidados à Pessoa com 235 

Deficiência da BIG; Referência de Exame citopatológico de Microflora Cervico vaginal, considerando 236 

os critérios definidos pela portaria GM/MS n°3.388 de dezembro de 2013 incluindo a mudança da 237 

referência do município de Mangaratiba passando a ser feita pelo Rio de Janeiro; Incentivo financeiro de 238 

custeio para implantação e manutenção de ações e serviços públicos estratégicos de vigilância em saúde 239 

incluindo Angra dos Reis; Ações de VISA com prazo de trinta dias para os municípios realizarem as 240 

ações. Nos informes: Propostas para aquisição de equipamentos e materiais permanentes para Atenção 241 

Básica do município de Mangaratiba. No mês de Agosto, Apresentação da Situação da circulação do 242 

vírus Ebola. Nas pactuações: Regulação dos Hospitais Federais que a Assessora Técnica do COSEMS 243 

informou sobre a resolução conjunta em decorrência dos problemas ocorridos com a regulação das vagas 244 

nos hospitais federais e que está sendo feito um levantamento da demanda do interior para os Hospitais 245 

Federais a fim de saber da real necessidade de vagas em relação à oferta; Remanejamento de Teto 246 

Financeiro TRS FAEC - competência Agosto de 2014 incluindo o município de Angra dos Reis; 247 

Pactuação das metas para 2014 das Diretrizes, objetivos e indicadores pactuados em CIT para os anos de 248 

203-2015, com vistas ao fortalecimento do planejamento do SUS e a implantação do COAP; Portaria nº 249 

1429 – Repasse para a Rede de Frio os municípios de Angra dos Reis e Paraty enviaram projetos, sendo 250 

que o de Paraty deverá sofrer adequações; Criação das Comissões Municipais de Controle de Infecções 251 

Hospitalares a município de Angra dos Reis está entre os municípios prioritários elencados para a 252 

criação desta comissão por possuir leitos de UTI. Foi informado sobre o prazo de noventa dias para que 253 

seja formada esta comissão dentro da Secretaria Municipal de Saúde. Nos informes: Adesão ao 254 

Programa Saúde na Escola (PSE) - Competência 2014-2015, no qual os três municípios da região 255 

realizaram a adesão, tendo até dia 20 de setembro para incluírem seus projetos no sistema; Finalização 256 

do curso para profissionais de odontologia da Rede de Cuidados da Pessoa com Deficiência; Curso de 257 

qualificação da Atenção odontológica com foco na detecção de lesões de boca para dentistas da ESF a 258 

SES está se organizando para capacitar todos os profissionais dentistas do Estado para esses 259 

diagnósticos; Cofinanciamento da Atenção Básica no qual o prazo para entrega se encerrou no dia 260 

dezenove, e na região apenas o município de Mangaratiba faltou entregar; Situação de desabastecimento 261 

de Soro Antirrábico foi informado que serão restringidos os critérios de distribuição, em virtude da falta 262 

de abastecimento deste insumo. Concluída a plenária eu, Bruna Neves de Souza, Secretária Executiva da 263 

CIR/BIG lavrei e assinei a presente ata. Angra dos Reis, vinte e dois de agosto de dois mil e quatorze.  264 


