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u COMISSAO INTERGESTORES REGIONAL DE SAUDE
Balneario Rincdo, Cocal do Sul, Criciima, Forquilhinha, I¢ara, Lauro Muller, Morro da Fumaga, Nova Veneza, Orleans,
Siderdpolis, Treviso, Urussanga e Geréncia Regional de Saude.

ATA DA 112, REUNIAO ORDINARIA — CIR -2023

Aos vinte e sete dias do més de outubro de dois mil e vinte e trés, as oito e trinta horas, na sala
de reuniées da AMREC- Associacado dos Municipios da Regido Carbonifera, estiveram reunidos
0s seguintes membros desta CIR: Marijane Felippe - Coordenadora da CIR e Secretaria do
Sistema de Saude de Morro da Fumaca; Roseclair R.R. Barros - Apoiadora COSEMS;
Lucelane Luciano de S. Antunes - Coordenadora Adjunta Saude Morro da Fumaca; Cesar
Augusto Pasetto - Secretario de Saude de Nova Veneza; Janaina Bertan Warmeling -
Secretaria de Saude de Siderépolis; Ingrid Zanellato - Secretaria de Saude de Urussanga;
Renata Nuernberg - Secretaria de Saude de Lauro Muller; Vanessa Vieira Pescador -
Secretaria de Saude de Treviso; Juliane Zanon — Representante da Secretaria de Saude de
Criciima; Murilo de Biasi Ferrareis - Secretario de Saude de Orleans; Daiane Cardoso -
Secretaria de Saude de Balneario Rincdo; Glicia Pagnan - Secretaria de Saude de Cocal do Sul;
Moyra Feltrin Lopes — Gerente GERSA Criciima; Diego Floriano de Souza - GERSA Criciima;
Marcelo Sottana - Hospital Nova Veneza; Diego Melo — Secretario de Saude de Forquilhinha
Bruno R. de Souza — GERSA - Criciuma; Rosilene Brasil Alves — GERSA Criciima; Mariana
Mantovani — GERSA Criciuma/UDVE; Sandro Resller - Secretario de Saude de Icara; Priscila
C. Westphal — CRIH Macrosul Cricima; Luciana A. Tramontin Back — SMS Forquilhinha;
Marcos Bauer — Mestrando UNESC; Schneider Neves — Casa Guido Cricilma; Lisienny
Rempel — Casa Guido Cricidma; Samuel Bucco — Vigilancia em Saude Criciima. De posse da
palavra, a Coordenadora Marijane da as boas-vindas a todos e passa a palavra para 0s
representantes da Casa Guido (Cricima) aqui presentes, Senhor Schneider e Senhora Lisienny
gue informam a todos que a Casa Guido iniciou um “Programa de Diagnéstico Precoce” na
busca ativa pela CURA do cancer infanto-juvenil e solicita apoio e suporte dos municipios, para
realizar matriciamento e atualizacdo dos profissionais médicos, dentistas, enfermeiros e técnicos
de enfermagem, sendo que este servico podera ser realizado nas unidades de salde dos
municipios, que manifestarem o interesse neste servico, de maneira totalmente gratuita.
Informam ainda que o diagndstico precoce tem até 80% de chance de cura. A Senhora Moyra
reforca a importancia de realizar esta atualizacdo nas UBS e em grupos menores, pois entende
gue assim as informacdes sdo melhores repassadas e aproveitadas pela equipe. A
Coordenadora Marijane ja manifestou o interesse e demais municipios presentes também, sendo
gue ficou acordado que os municipios entrariam em contato com a casa Guido para agendar as
datas das visitas. A coordenadora Marijane agradece a presenca e o trabalho realizado pela casa
Guido. Dando sequéncia na pauta, a senhora Mariana — do setor de Zoonoses — Vigilancia
Epidemiol6égica— Dengue, da Regional de Saude, informa a todos que a Dengue esta em niveis
epidemiolégicos cada vez maior no nosso Estado e hoje, os planos do Estado sdo, de nao
somente combater 0 mosquito Aedes, mas também conter o nimero de 6bitos. Santa Catarina
€ o Estado com maior nimero de 6bitos no Brasil, sendo que neste ano (2023), até o més de
setembro, ja foram registrados 97 6bitos e que, aqui ha nossa regido, temos o municipio de Igara
considerado com infestacé@o pelo Aedes Aegyptie e o municipio de Criciima esta sendo avaliado,
relata ainda possuir 138 focos na nossa regido. Informa ainda, que as a¢des da Dengue devem
ser voltadas também para 0s casos suspeitos e ndo semente 0s casos positivos. Ainda informa
a todos, que somente os testes do Lacen é gue confirmam o diagndstico positivo e os testes
rapidos e testes da rede particular (clinicas, hospitais) ndo confirmam os casos positivos do
Estado. A coordenadora Marijane relata a preocupacdo dos municipios em se anteciparem a
esta infestac@o e se o Estado possui teste rdpido para disponibilizar aos municipios. A senhora
Mariana informa que o Estado n&o fornece o teste e a compra deve ser realizada pelo proprio
municipio. A senhora Mariana reforca a necessidade dos municipios ja iniciarem a construgao
do seus Planos de Contingencia para uma possivel infestacdo. Esta CIR questiona se o Governo
nao tem um plano para investir em tecnologias, para melhorar este sistema de monitoramento
das armadilhas da Dengue. A senhora Mariana informa que o municipio de Joinville estd com
um projeto piloto, onde o mosquito Aedes, € implantado com a bactéria Volbachia, que inibe a
transmiss@o da Dengue e de outras arboviroses. O Secretério Murilo questiona também sobre o



tratamento e as internagdes relacionadas a estas ocorréncias e de como a assisténcia deve estar
vigilante e iniciar o atendimento nas unidades de salde, porém € um atendimento hospitalar. A
secretaria Janaina relata sua preocupac¢do quanto aos casos que chegam aos hospitais e que
muitas vezes o0s profissionais ndo tem conhecimento da gravidade do caso e da importancia de
um diagnostico rapido, relata ainda que na sua opinido seria importante conversar e passar estes
dados também para a rede hospitalar da regido. Dando sequéncia na pauta, com a palavra a
senhora Rosilene Brasil, da APS-GERSA/Cricilma, relata aos secretarios que foi realizado a
construgdo do Regimento Interno da Camara Técnica de Atencdo Priméria da regido
carbonifera e realiza a leitura e explicacdo deste para a esta CIR, relatando que os fluxos das
reunibes também serdo organizados, como por exemplo os registros das reunifes em atas. Esta
CIR apo0s discusséo, delibera por aprovar este Regimento Interno. Ainda com a palavra a
senhora Rosilene informa a todos, sobre o Seminario Macrorregional Sul de Matriciamento
em Saude Mental, que acontecera no municipio de Nova Veneza, no dia 23/11/2023, bem como
apresentou a todos os temas e grupos de discussao, apresentacdo dos trabalhos e publico alvo,
aproveitando para agradecer o municipio de Nova Veneza, pela ajuda e disponibilizacdo do
espaco para este evento. Ainda informou aos municipios, que o coffee sera oferecido pelos
CAPS e com a ajuda e participacao de todos os municipios das trés regiées - macro sul e que
portanto, conta com a colaboracdo de todos. Na sequéncia da pauta, com a palavra o
representante do Hospital SGo Marcos de Nova Veneza, Sr. Marcelo, repassa a esta CIR a
solicitacdo deste hospital para a habilitacdo de seis (6) leitos de retaguarda, sendo destes:
trés (03) ja existes e trés (03) novos leitos. Esta CIR questiona sobre a existéncia destes leitos,
uma vez que o hospital ndo recebe pacientes de retaguarda pela regulacdo. O Sr. Marcelo relata,
que o contato é feito “porta a porta”, através de contato por telefone, dos proprios profissionais
médicos que solicitam esta transferéncia. Esta CIR solicita que realmente seja criado um
caminho entre municipios e Regional de Saude, para organizar este servico, para que 0S
hospitais (médicos) facam o laudo e insiram os pacientes na regulagdo - dos leitos regulados
para retaguarda e que, os hospitais somente recebam os pacientes através da regulacao e nao
recebam pacientes apés contato telefénico. Esta CIR relata que alguns hospitais acabam
recebendo um numero elevado de pacientes (retaguarda) e outros ficam com os leitos de
retaguarda ociosos, sendo sugerido que se traga esta responsabilidade também para os
diretores de hospitais, para solicitar esta regulacdo junto aos seus profissionais médicos. A
representante da Regulacdo da Regional, Sra. Priscila, informa a todos que o acesso aos leitos
de retaguarda ndo é demorado, é bastante rapido e que, muitas vezes a demora maior é viabilizar
o transporte destes pacientes e ndo a liberacao do leito em si. Esta CIR apds debate, delibera
por fazer um encaminhamento aos hospitais da regido, para que 0s mesmos nao recebam
pacientes de retaguarda se nao for pela regulacéo e delibera pela aprovacado da solicitacdo de
habilitacdo dos leitos de retaguarda do Hospital Sdo Marcos — Nova Veneza. Na sequéncia
o Sr. Marcelo, apresenta uma solicitacdo de aprovacdo desta CIR, de acordo com as
especialidades do hospital Sdo Marcos, referente a revisdo de porte da classificacdo deste
hospital na PHC — Politica Hospitalar Catarinense, com possibilidade de passar de Porte | para
Porte Il. Apds apresentacado e analise dos dados, esta CIR delibera por aprovar esta solicitacdo
de alteracao de porte do referido hospital. Na sequéncia, a coordenadora Marijane questiona ao
Sr. Marcelo, sobre a situagio das OPME - Orteses, Proteses e Materiais Especiais para
realizar as cirurgias que ja se encontram autorizadas no drive aguardando a OPME. O Sr.
Marcelo informa que, conforme contrato, os hospitais s6 recebem o recurso de Urologia e
Ortopedia apds realizar as cirurgias e que 0s hospitais tem que realizar a compra das OPME e
realizar o pagamento para depois receber do Estado este valor, sendo que pode levar até 60
dias pra receber e que estas cirurgias envolvem uma questao de fluxo de caixa dos hospitais. A
Sra. Priscila, da Regulacdo da Regional informa que é realizado um processo de avaliacédo pelo
regulador do Estado, e que este tramite (no Estado) pode levar em torno de sete (7) para emissao
do parecer e que apds o parecer do Estado, os hospitais podem organizar as suas cirurgias em
fila e que o Estado j& estd com este previsdo orcamentdria dos contratos, para agilizar estas
cirurgias. O Secretario Sandro relata, que o ideal seria que o Estado adquirisse este material e
entregasse aos hospitais, para agilizar este processo. O Secretario Diego ainda relata, que os
hospitais tem que se organizar e gque seria importante a regido levantar esta bandeira,
principalmente na questdo da Urologia, para poder agilizar estas cirurgias, sendo que este
acesso nao é garantia da execugcdo e que os hospitais tem aporte de incentivo (PHC) para
aquisicao de material e que seria possivel manter seus fluxos de caixa. A Coordenadora
Marijane, sugere criar uma comissao, para entrar em contato com os hospitais, principalmente o
de Sombrio e fazer um levantamento da fila de espera dos pacientes que estdo autorizados no
drive e aguardando a OPME para realizar a cirurgia e ainda, verificar se os hospitais ja realizaram
este processo de solicitagdo de OPME (junto ao Estado) para estes pacientes que j4 aguardam
a cirurgia em fila. A secretaria Ingrid reforca que cada secretario conhece os problemas dos seus
hospitais e que no Plano Operativo deveria ja conter estas subespecialidades das cirurgias, para
gue os hospitais ndo possam ficar escolhendo qual cirurgia € mais vantajosa financeiramente



para realizar, porque isso ndo resolve o problema das filas de cirurgia dos municipios. O
secretario Murilo, fala da importéncia de se conhecer os contratos dos hospitais e que estes
contratos sejam mais objetivos e que “amarrem” a execugéo das cirurgias pelo prestador, para
& na frente, evitar problemas para os secretéarios. Dando continuidade, a Gerente Moyra
guestiona sobre as cirurgias de Oftalmo, no Hospital S&o Marcos, sendo que 0s municipios
ja realizaram o pedido de mudanca na PPl —Programacéo Pactuada e Integrada junto ao Estado
e tem prazo para passar na CIB-Comisséo Intergestores Bipartite. Os Sr. Marcelo informa, que
0 Hospital esta realizando somente as cirurgias de catarata e que as cirurgias de Pterigio ainda
nao tem previsdo para comecar a realizar. Dando continuidade na pauta, a apoiadora Roseclair
informa que teve reunido do CONASEMS (por video) sobre o novo PAC 2023 — Programa de
investimentos coordenado pelo Governo Federal, abrindo propostas de investimento/obras para
diversas areas na Politica Nacional de Aten¢éo Especializada como saude mental, rede cegonha,
oficinas ortopédicas, policlinicas etc. e que 0s secretdrios de tiverem interesse nestes
investimentos devem passar pelo Conselho de Saude (se for dentro do municipio) e na CIR se
for a nivel Regional e que os secretarios devem refazer seus pedidos da Portaria 544 no novo
PAC. A Sra. Juliane, representando o Secretario Acélio, solicita deliberacao desta CIR para as
solicita¢cdes do municipio de Cricidma, conforme oficio ja enviado anteriormente. Esta CIR apos
andlise, delibera pela aprovacao das solicitagdes do municipio de Cricidma — Novo PAC —
Governo Federal. Dando continuidade, foi apresentado também, as solicitagdes do municipio de
Icara — Novo PAC, conforme oficio enviado anteriormente a esta CIR, no que foi aprovado por
todos. Dando continuidade, a Coordenadora Marijane informa que ir& participar de uma reuniao
neste dia trinta e um (31) para discutir contratos e também discutir com a AMA-Associacao dos
Amigos do Autista, sendo que a UNESC ir4 receber recurso financeiro para também tratar o
autismo. A Gerente Moyra informa que esta € uma queixa recorrente, para que 0s pacientes néo
tivessem somente o acesso a este servico na UNESC, mas também ampliar para o tratamento,
gue isto € um grande ganho para a regido. Na sequéncia, a apoiadora Roseclair informa que na
dltima reunidao da CIB, foi discutido sobre os recursos do teto das APAES, que alguns
municipios nao atingiram o teto de producédo e vao receber recurso a menos (recurso via MAC
de acordo com a producdao) e reforca que os municipios que se sentirem prejudicados, deverao
enviar uma justificativa que o Estado vai analisar cada caso. Esta CIR relata encontrar alguns
problemas nos atendimentos das APAES, que ndo tem estrutura para atender criancas até dois
(02) anos e devolvem o0s pacientes para 0s municipios e que algumas ndo estdo atendendo
pacientes novos. A apoiadora Roseclair informa que quem fiscaliza os servicos das APAES séo
0s proprios municipios, que devem conferir a producdo e os atendimentos realizados. Na
continuidade da pauta, a Coordenadora Marijane informa que recebeu um documento do
Consorcio CISAMREC, onde os laboratérios de analise clinicas estdo solicitando o pagamento
da taxa de coleta e taxa de complementacdo para varios exames, sendo que é de
conhecimento de todos os gestores que esta cobranca da taxa de coleta ndo € permitido,
somente é permitido fazer a taxa de complementacdo. Apds discussdo entre os gestores
presentes, esta CIR delibera pela ndo aprovacéo da cobranca desta taxa de coleta de exames,
solicitada pelos laboratérios e que esta CIR enviard um documento para o Consoércio relatando
sobre este parecer. Na sequéncia, a palavra foi passada para o Sr. Marcos Bauer, mestrando
em saude coletiva da UNESC, que informa e solicita apoio desta CIR para a aplicacdo de um
guestionario, junto as coordenadoras da saude dos municipios, sobre a situacdo da saude
coletiva e é prontamente aprovado. Na sequéncia, a coordenadora Marijane passa a palavra
para os representantes desta CIR, nas camaras técnicas -CT, iniciando com Sra. Glicia da CT
da APS que informou que foi realizado visita aos CAPS, discutiram sobre questionéario do Tribunal
de Contas — Saude Mental e ainda solicitou que os gestores liberassem o0s técnicos para
participar das reunides que séo de extrema importancia. Na sequencia o representante da CT
Gestao — Sr. Murilo que informa que foi uma reunido extensa com bastante assuntos onde foi
discutido sobre o remanejamento do teto das APAES, cirurgias eletivas — encontro de contas,
acesso e producéo excedente das cirurgias campanhas MS — Ministério da Saude. Na sequéncia
com a palavra a representante da CT da Regulacdo — Sra. Ingrid, que relata sobre os assuntos
discutidos como revisdo de algumas deliberacdes, exames de cariétipo, fluxos de acesso da
escleroterapia, acesso ao parto, telediagndstico, linhas de cuidado da urologia, servigos de
oncologia dentre outros. Os representantes repassam aos gestores todas as informacdes
trazidas e solicitam que quem tiver sugestéo de pauta para as proOximas camaras técnicas, pode
estar enviando para eles. Dando continuidade na pauta do dia, com a palavra a Sra. Moyra —
Gerente Regional, agradece o esfor¢o e a contribuicdo de todos gestores em se fazer presentes
da Oficina de Planejamento Regional Integrado-PRI e convida que todos participem do segundo
momento deste Planejamento que acontecerd nos dia 28 e 29 de novembro e na sequéncia,
ainda informa que, conforme deliberado na ultima CIR, os setores da regional fizeram contato e
foi encaminhado um oficio a todos os prestadores SUS, sobre a obrigatoriedade da realizagéo
dos exames pré e pOs operatorios e ainda relata que os prestadores também informaram que os
municipios ndo estdo fazendo sua parte e enviando alguns pacientes sem 0s exames de



diagnostico. Ainda relatou sobre o aumento dos casos da COVID na regido, informou que tem
vacinas em falta ainda e os gestores questionam sobre a necessidade de adequacéo e se houve
alguma alteracdo no protocolo da COVID, relacionado aos afastamentos/ dias de isolamento e
atestados. Ainda relata sobre a demora do atendimento dos casos de onco dermato, onco
cabeca e pescoco e que foi discutido em reunido, sobre a realizacdo de uma revisdo da
deliberacdo que trata das referéncias dos casos de cancer (ndo melanoma) — referéncia
UNACON e ou cirurgias gerais dos hospitais, sendo que, se ndo for melanoma, os casos devem
ser encaminhados aos hospitais de referéncia, na agenda da cirurgia geral e os melanomas a
referéncia € UNACON e que este fluxo novo provavelmente vai dar mais vazdo nas filas de
espera pra dermato. De posse da palavra a Sra. Juliane do municipio de Criciima, relata que
conseguiram ajustar o fluxo de acesso da alta complexidade — Cardiologia /cateterismo, que
hoje ndo fica mais na agenda de cirurgia cardiaca e sim na agenda de cardiologia adulto — TCGA,
e que devem inserir com bastante dados clinicos e resultado de exames ja realizados e que cada
gestor converse com seus médicos cardiologistas, para inserir nas fila com bastante critério e
verificando realmente a necessidade do exame, sendo que 0s retornos (com 0 exame na Mao)
serdo realizados na média complexidade, para que a fila ndo fique nos municipios. A Apoiadora
Roseclair, de posse da palavra e dando continuidade na pauta, solicita que todos os gestores,
preencham o questionario enviado pelo Tribunal de Contas da Unido, e ndo deixem de
encaminhar sua planilha, devidamente respondida conforme a realidade de cada municipio. Na
sequéncia da pauta, a Coordenadora Marijane relata, que a CIR recebeu um oficio da
OTOCENTER, solicitando que cada municipio faca um levantamento da real demanda de
solicitacdo de aparelhos novos e aparelhos para reposicdo. Os gestores relatam sua
preocupacédo e questionam sobre o atendimento de pacientes novos, sendo que 0s pacientes
ndo estdo sendo chamados e a fila ndo estd andando nos municipios. A gerente Moyra relata
gue, a OTOCENTER refere, que depois que o paciente entra no sistema eles ndo conseguem
mais abrir a agenda para pacientes novos, porque o paciente permanece na fila por um tempo
para manutencao e que o primeiro acesso nao € por PPl e sim por classificacao de risco. Esta
CIR entende que o servicos é insuficiente para a demanda da regido e delibera por enviar um
oficio a OTOCENTER, para que este prestador envie uma relacdo de todos os pacientes
atendidos neste ano (2023) e a qual municipio ele pertence. Dando continuidade na pauta, o Sr.
Samuel Bucco da Vigilancia em Saude de Criciima informa que no dia sete (07) de dezembro,
acontecerd uma oficina da Vigilancia Sanitaria, para gerenciamento de riscos e qualificacédo das
acles e que este € um movimento da ANVISA — Agencia Nacional de Vigilancia Sanitaria e
solicita que os gestores incentivem a participacdo dos seus técnicos. Na sequéncia a apoiadora
Roseclair ainda informa aos gestores, que facam o monitoramento dos seus instrumentos de
gestdo com pendencias porque o Ministério da salde esta constantemente alertando para este
problema. Dando sequéncia, a Coordenadora Marijane, coloca em discussao sobre a reunido
desta CIR, a ser realizada no més de dezembro, para verificar se os gestores preferem fazer
apos a reunido, um almoco ou um jantar de confraternizacdo e encerramento do ano. Os gestores
vao definir posteriormente, para que se possa iniciar com a reserva de algum espaco ja com
antecedéncia. Nada mais havendo a tratar, a Coordenadora agradece a presenca de todos e é
lavrada a presente ata, que segue assinada por todos os membros presentes, conforme lista de
presenca anexo. Criciima, 27 de outubro de 2023.



