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ATA 004/2024
No dia 06 de junho de 2024, as 08h30, os Secretarios de Saude (SMS) da 112 Regional de
Saude reuniram-se na sala de reunides do CIS-COMCAM, convocados pelo presidente do
CRESEMS, Marcelo Francisco de Matos, para realizagao da reuniao do CRESEMS. A agenda
incluiu as seguintes pautas: 1. Prestagao de contas referente aos 100 dias de intervengao
da Santa Casa, 2. Apresentacao do relatério de atendimentos do centro Oftalmolégico de
Campo Mourao, 3. Apresentagao do relatério detalhado sobre a fila do CARE de cada
municipio, 4. Ambulatério de especialidades de Terra Boa, 5. Atencao especializada, 6.
Atencgado basica — Financiamento, 7. Saude Digital — indice de maturidade, 8. Doagédo de
medicamentos ao Estado do Rio Grande do Sul, 9. Sala de Estabilizagao, 10. Referencias
da Oncologia, 11. Faturamento do Programa Nacional de Reduc¢ao de Filas, 12. Censo
Nacional das UBS. Marcelo inicia a reunidao cumprimentando a todos os presentes, e logo
repassa a palavra para Sérgio Henrique dos Santos, Interventor da Santa Casa, onde inicia sua
pauta 1. Prestacao de contas referente aos 100 dias de interven¢ao da Santa Casa, Onde
Sergio explica sobre os 100 dias de intervengao na Instituigéo, e relata a situagao critica que a
mesma estava como o Centro Cirurgico, UTI Neonatal e a UTI Pediatrica se encontravam
fechados. Esta situagao resultou em uma drastica queda na produgao hospitalar. De julho a
dezembro de 2023, houve uma redugcao de 38,7% no numero de internamentos faturados,
conforme dados do Ministério da Saude, representando uma queda de 21,3% no valor de
faturamento da instituicdo. Relata ainda as A¢des Judiciais e Problemas Financeiros, Sérgio
fala que foram discutidas as acdes judiciais que estdo em andamento contra o hospital: como
460 processos trabalhistas com diversos acordos, 60 processos civeis ativos, 15 processos
civeis na justica estadual e federal, 4 acordos extrajudiciais sem pagamento, gerando multas e
acréscimos financeiros para a Santa Casa. Além disso, Sérgio mencionou o Baixissimo
estoque de insumos e medicamentos e Centenas de equipamentos sucateados, Cheques
guardados fora do periodo de apresentacao, totalizando 58 mil reais, 13 milhdes de reais de
FGTS nao recolhidos, Dividas de mais de 700 mil reais com o INCAM e Interrupcdo de
fornecimento por falta de pagamento de diversos produtos e servigos. Condi¢des Estruturais e
Operacionais, Sérgio fala que foram destacados os problemas na estrutura predial e
equipamentos danificados. Atrasos no pagamento de rescisées, férias, vale-transporte e vale-
alimentacéo, além do pagamento de multas por dobra de férias, totalizando 45 mil reais em
2023. Sergio explica que Referente a UTI Neonatal, os diagndsticos identificaram médicos com
remuneracao atrasada e equipamentos em mau estado. As acbes para resolugao incluiram
ajustes com profissionais médicos, articulagdo com o Hospital Metropolitano de Sarandi e envio
de equipamentos pelo Governo do Estado, resultando na reabertura do setor em 25 de
fevereiro de 2024. Enfermaria Oncolégica, Sérgio informou que 7 salas sem utilizagdo foram
reformadas e atualmente 5 salas estdo em funcionamento, com capacidade para 15 pacientes.
Reorganizacado da Ala Particular e Convénios, A ala particular e convénios foi ampliada de 14
para 28 leitos de internamento, com remanejamento de pacientes oncolégicos para liberar
leitos SUS. Reativagdo do Ambulatério de Uro-oncologia, Sergio explica sobre o servigo,
suspenso desde janeiro de 2024, foi reativado em abril de 2024, realizando 60 consultas por
semana. Reabertura do Centro Cirurgico, fechado desde o ultimo semestre de 2023, foi
reaberto em 1° de maio de 2024, totalizando 183 cirurgias realizadas até 31 de maio de 2024,
com a adigao de novos cirurgides: toracico e pediatrico. Restabelecimento de credibilidade com
fornecedores. Oncologia e Faturamento, foram discutidas as ampliagbes nas consultas de
triagem oncoldgica, contratualizagdo de exames e manutengado do quadro de funcionarios do
INCAM. Sérgio também mencionou a reorganizagdo dos processos de trabalho, capacitagéo
dos colaboradores e melhorias no faturamento. Administragdo e Recursos Humanos, A
unificagdo de recepgdes SUS, suspensdo de pagamento de horas extras, anadlise e
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remanejamento funcional de colaboradores, e a redug¢do do quadro funcional de 630 para 577
funcionarios foram detalhadas. Fluxo de Caixa e Novos Recursos, Sérgio destacou os créditos
e despesas entre 10/02/2024 e 31/05/2024. Foram discutidos novos recursos, incluindo
repasses do municipio de Campo Mourdo, dos municipios da COMCAM e do Governo do
Estado. A prioridade tem sido o pagamento de salarios e débitos essenciais para a
manutencdo dos servigcos. A estratégia inclui a retomada de servigos, reducdo de custos e
utilizacao racional dos recursos disponiveis. Agdes futuras incluem a habilitagcdo de novos leitos
de UTI Neonatal, melhorias no processo de compras e busca por novos recursos. Cirurgias
Bariatricas, Sérgio mencionou a portaria GM/SM N°3.752 de 16 de maio de 2024, habilitando a
unidade para assisténcia de alta complexidade ao individuo com obesidade e estabelecendo
recursos financeiros especificos, entre tanto Sérgio fala que estara enviando aos gestores
sobre o0s processos da bariatrica e quais 0s passos que o hospital tera. Sérgio informou
previamente sobre um assunto importante que gostaria de discutir na reunido do Conselho
Curador, mas que nao podera estar presente por motivos de forga maior. Trata-se da
oportunidade de trazer um otorrinolaringologista para realizar cirurgias em Campo Mouréo.
Sérgio explicou que o valor atual da tabela € muito baixo para viabilizar essas cirurgias. Foi
realizado um calculo preliminar para verificar os custos necessarios. Sérgio repassou essa
questdo para Leandro, que apresentara o tema na reunido do Conselho Curador a tarde. A
proposta € que os gestores analisem a complementagao financeira necessaria para viabilizar
as cirurgias de otorrinolaringologia. Caso os gestores demonstrem interesse, ja ha um acordo
preliminar com o médico. A proposta envolve ajustar o valor da remuneracdo do médico e os
custos hospitalares de forma a cobrir os valores com a AIH (Autorizagdo de Internagao
Hospitalar). Se aprovado, o médico esta disposto a se mudar para Campo Mourdo para
atender tanto no CISCOMCAM quanto para realizar cirurgias de otorrinolaringologia. Sérgio
agradece a compreensao € o apoio dos gestores na deliberagdo sobre esta importante
questdo. Ele também expressa sua gratiddo a todos os presentes antes de se retirar da
reunido. Sobre a Pauta 2: Apresentacdo do Relatério de Atendimentos do Centro
Oftalmolégico de Campo Mourao; Ademir iniciou a apresentacao do relatério referente aos
trés meses de atendimento da Oftalcam. Ele destacou a primeira tabela, que detalha a cota per
capita distribuida mensalmente entre os municipios. Explicou que o valor foi dividido per capita
e que a sobra de dinheiro foi destinada aos exames, sem uma cota fixa, ajustando-se conforme
a necessidade de cada municipio. Ademir informou que o centro de oftalmologia disponibiliza
aproximadamente 1.200 consultas, atendidas por seis profissionais. Além das consultas de
urgéncia, ha dias especificos na agenda para retornos programadas pelos médicos para
reavaliar os pacientes. Um slide foi apresentado, demonstrando o uso das consultas por cada
municipio no més de margo. Ademir destacou que quatro municipios (Altamira do Parana,
Fénix, Araruna, e Nova Cantu) n&o realizaram agendamentos desde a abertura da Oftalcam.
Ele informou que entrou em contato com esses municipios sobre a agenda e a disponibilidade,
mas nao recebeu respostas. Ademir também mencionou os exames realizados em situagdes
de urgéncia e os procedimentos e cirurgias realizadas no més de margo, com um faturamento
de R$ 29.000,00. Os faturamentos de abril e maio foram de R$ 110.000,00 e R$ 120.000,00,
respectivamente. Ellen questionou os gestores sobre a maior demanda atual, se era por
consultas ou exames. Os gestores responderam que a demanda era alta para ambos. Ademir
explicou que, ao serem enviados a Oftalcam, os pacientes passam por uma triagem inicial e
sdo direcionados conforme suas necessidades. Aqueles que necessitam de consultas simples
sdo atendidos prontamente, enquanto os que precisam de cirurgias especificas, como de
catarata ou pterigio, sdo encaminhados para esses procedimentos. Ele destacou a importancia
de que, apods a consulta, os pacientes agendem seus exames imediatamente na recepgao para
garantir a continuidade do tratamento de forma eficiente. Um problema identificado na
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oftalcam foi a falta de profissionais suficientes para atender toda a demanda no mesmo més,
com agendamentos ja marcados para outubro e agosto. Leandro mencionou que foi solicitado
o credenciamento e que uma sala foi montada para realizar as cirurgias. Ele também destacou
que a Catarata € um dos procedimentos mais caros, impactando significativamente o
faturamento, e que necessitam de uma lista de credenciamento por AlH, pois ndo pode ser por
APAC. Ellen comentou sobre o atendimento ao glaucoma, afirmando que, embora atualmente
oferecam opcdes de atendimento, ainda ndo estdo habilitados para fornecer todos os
medicamentos necessarios. Uma vez habilitados, isso melhorara o faturamento. Referente a
Pauta 3: Apresentacao do Relatério Detalhado sobre a Fila do CARE de Cada Municipio,
A sessao prosseguiu com a apresentacao do relatério detalhado sobre a fila do CARE de cada
municipio. Inicialmente, foram distribuidas as listas das filas de agendamentos do CARE para
cada municipio, permitindo uma autoavaliagédo detalhada. Crislaine da Regional de Saude,
comegou a apresentacdo, explicando que, apesar de estar ali para discutir o CARE, outros
sistemas de regulacdo também sao utilizados no Parana. Em 31/05/2024, a fila de
agendamento do CARE na regiao contava com 2.941 pacientes, destacou também que esse
nuamero pode variar conforme a oferta de procedimentos, ela menciona também sobre os
diferentes sistemas usados em outras cidades: Londrina utiliza o Saude Web, Maringa usa o
Sisreg, e Curitiba opera com o e-Saude. Pelo Sisreg, ha cerca de 81 pacientes em fila, sendo
76 para audicao, e pelo e-Saude, 361 pacientes aguardam atendimento. Crislaine destacou a
importancia dos numeros de agendamentos e sobras, explicando que para utilizar essas
sobras, é necessario que 0s municipios e a regulagao estejam preparados. Ela mencionou que,
embora as sobras ndo sejam avisadas com antecedéncia, existe um grupo de WhatsApp onde
os técnicos comprometidos se comunicam sobre a disponibilidade, promovendo um bom
intercAmbio entre os municipios. No ano passado, houve 123 mil sobras aproveitadas, e este
ano, a expectativa € de um numero ainda maior. Sobre as cirurgias eletivas, Crislaine
apresentou uma planilha mostrando o numero de pacientes aguardando cirurgia. Ela
mencionou que 14 residentes da regidao estao aguardando cirurgia desde 2019 em
estabelecimentos geridos pelo estado que usam o CARE. Crislaine solicitou que 0os municipios
identifiquem esses pacientes. Ela também falou sobre o monitoramento regional de saude,
realizado para acompanhar os hospitais sob gestdo estadual, mencionando que os municipios
devem comunicar altas médicas aos hospitais. Sem essa comunicagcdo, o hospital nao
consegue faturar. Crislaine compartilhou que, no ano passado, foi realizado um trabalho de
envio constante de e-mails aos agendadores, incentivando-os a criar a rotina de verificar e
analisar os agendamentos. Ela destacou a importancia de a equipe técnica realizar essa
analise regularmente para garantir o seguimento adequado do processo do paciente na
especialidade correspondente e permitir o faturamento pelo hospital. Crislaine também discutiu
a qualificacdo da fila, mencionando que desde 2020 esse assunto tem sido abordado. Foram
realizadas duas qualificagdes do E-Saude, reduzindo a fila de 1500 para 300 pacientes, muitos
dos quais estavam na fila de espera desde 2012. Ela explicou que o E-Saude é gerido pela
regional de saude e que algumas regionais optaram por distribuir 0 acesso aos municipios, ao
contrario da nossa regido, para evitar problemas como os observados com o CARE, onde
houve falta de analise e acompanhamento adequado. Este trabalho foi oficializado e pactuado
na Comissao Intergestores Bipartite (CIB) e o processo foi divulgado aos gestores. Ela também
mencionou uma segunda qualificagao no final de 2022, reduzindo a fila em 244 pacientes, apos
o0 envio de cerca de 5 mil e-mails aos municipios. Crislaine destacou a importancia das
orientagbes permanentes, que sao enviadas por e-mail aos municipios, e reforcou a
necessidade de encaminhar pacientes que estdo na fila de cirurgia plastica para o E-Saude.
Ela ja orientou diversas vezes sobre esses procedimentos e se colocou a disposicdo para
ajudar os gestores em caso de duvidas. Referente a pauta 4. Ambulatério de
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especialidades de Terra Boa, Lucineia iniciou a discuss&o explicando que, antes de assumir a
secretaria, estava auxiliando Leuktembergg na organizagdo do Centro de Especialidades. Ele
solicitou que continuasse o apoio devido ao seu envolvimento com a equipe médica. Ela
relatou que o projeto comegou porque os médicos enfrentavam dificuldades na Santa Casa de
Campo Mouréo e queriam operar os pacientes. Apos visitar alguns municipios, Terra Boa se
destacou por oferecer um espaco para que esses médicos pudessem atender. Ela destacou
que o ambulatério de Terra Boa € amplo, com diversas especialidades, e que Leuktembergg
buscou parcerias com o governo estadual e outras entidades para organizar o servigo. O
ambulatério de Terra Boa disponibiliza cirurgias através da AlIH, sem custo adicional para os
municipios, facilitando a realizagdo dos procedimentos. Leuktembergg comentou que a ideia de
montar o Centro de Especialidades surgiu antes da gestdo atual, inspirada no modelo de
Goioeré. Ele enfatizou a necessidade de fortalecer o municipio de Terra Boa e as microrregides
ao redor para desafogar o consorcio. Em maio, foram realizadas 70 cirurgias para Terra Boa e
a regiao. No entanto, ele observou que ainda falta producdo, apesar de terem quase 15
especialidades atuando no ambulatério. Ele pediu apoio das microrregides. Ellen apresentou
uma tabela e explicou que monitora mensalmente a producéo de cirurgias eletivas em cada
regido. Ela avaliou os recursos utilizados nos meses de janeiro, fevereiro e margo, destacando
que, dos R$ 65 milhdes disponiveis no programa federal, R$ 32 milhdes ja foram utilizados nos
primeiros trés meses, com uma média de faturamento de R$ 10 milhdes por més pelo Estado.
Ellen mencionou problemas com o programa Opera Parana, que nao libera contratos para
municipios de gestao plena. Terra Boa, no entanto, tem suas portas abertas, pois o0
faturamento é via FAEC, pelo PNRF (Programa Nacional de Redugéo de Fila). Ela ressaltou
que, em outras reunides do CRESEMS, foi recomendado enviar pacientes para Terra Boa, ja
que eles estao realizando cirurgias. Gestores interessados em enviar pacientes devem entrar
em contato com Leuktembergg para verificar a possibilidade de agendar cirurgias, e fala que os
procedimentos cirurgicos sao realizados nas segundas, tercas e quartas e nas sextas de 15 em
15 dias. Sobre a pauta 5. Atengao especializada, Ellen discute diversos pontos cruciais
relacionados a atencdo especializada e as novas portarias do Ministério da Saude.
Primeiramente, ela menciona que, assim como na portaria da atencdo. basica, ainda ha
incertezas sobre as mudangas no financiamento da atencdo especializada. Ellen destaca a
importancia de se manter atualizado conforme novas informagdes surgem para estar preparado
para o futuro. Ellen enfatiza a Portaria n° 1.604, que estabelece a politica de atengdo
especializada, solicitando aos gestores que leiam atentamente, pois representa uma politica
significativa e nova. Ela ressalta a necessidade de compromisso com as diretrizes, dimensdes
e eixos estabelecidos na portaria, assim como com suas regras e normativas. Ellen explica que
a adeséo sera através do botao "Mais Especialidades" no site do INVESTSUS. Ela verifica se
algum gestor ja aderiu e alerta para a importancia de todos lerem a portaria antes de aderir,
pois, apos a primeira adesdo na regiao, todos tém 60 dias para elaborar um plano regional.
Além disso. Ela sublinha que o Programa de Regionalizagao da Saude (PRI) é essencial para a
atencao especializada conforme definido na portaria. Continuando ela aborda também a
Portaria n° 3.492, que institui o Programa Nacional de Expansao e Qualificagdo da Atencao
Ambulatorial (PENAE), focando na oferta de cuidado integrado. Ela esclarece que as Ofertas
de Cuidado Integrado em Saude (OCIS), definidas na portaria, abrangem procedimentos e
tecnologias para um atendimento oportuno e de qualidade aos pacientes. Ellen discute as
regras do programa Mais Acesso a Especialistas, detalhando os requisitos para adeséao e o
processo de elaboragao do Plano de Agao Regional (PAR). Este deve ser enviado ao ministério
dentro de 60 dias apos a primeira adeséao regional, sendo fundamental para a composi¢dao do
PAR, que deve ter abrangéncia regional ou estadual e estar alinhado com o PRI. Finalmente,
Ellen menciona a importancia do Nucleo de Gestao do Cuidado, que deve incluir pelo menos
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um profissional de nivel superior, preferencialmente um enfermeiro. Ellen aborda a questao das
filas de espera, enfatizando a necessidade de organizagédo para as Ofertas de Cuidado
Integrado (OCI). Ela menciona que ainda ndo ha uma nota técnica definida e destaca que sera
essencial inserir os usuarios no sistema SISREG ou E-SUS Regulagao, criando uma fila de
pacientes para cada especialidade. A partir dessas filas, os pacientes serdo identificados pelo
CPF ou cartdo do SUS para realizar a Avaliagdo Preliminar de Acesso Qualificado. Ellen
orienta que a atualizagao das filas deve ser feita até o quinto dia util de cada més. Ao finalizar
sua exposicado, Ellen recomenda aos gestores que leiam as portarias com atencdo e explorem
o modelo que esta sendo implementado. Referente a pauta 6. Atencdao basica -
Financiamento, Ellen inicia explicando que ja havia abordado o assunto na reunido passada
sobre a nova portaria de politica da atengao basica que alterou o modelo de financiamento. Ela
apresenta um slide explicando como era e como ficou 0 novo modelo, solicitando aos gestores
que prestem atencdo as mudancas na nova portaria. Ellen menciona o periodo de transigao,
durante o qual todos os gestores foram classificados como "bom", e que as novas avaliagdes e
nomes foram recebidos em maio. Ela destaca o indice de equidade e dimensionamento, que
todos os gestores devem responder a partir do recebimento do e-mail com a chave de acesso.
Ellen detalha como o Ministério da Saude realizou a avaliagcéo, explicando a metodologia e os
dados utilizados, e comenta sobre o desempenho do Parana nesse indice. Além disso, ela fala
sobre os componentes fixos para implementagdo e vinculacdo territorial de equipe, e o
componente de qualidade, que sera avaliado pelo programa Previne até dezembro de 2024.
Marcelo questiona como o ministério realizara a avaliagdo, considerando que o processo
comegou em maio e vai até setembro. Ellen responde que os gestores continuardo recebendo
pelo "bom" e que qualquer mudanga s6 ocorrera em 2025. Marcelo também pergunta sobre a
avaliagao dos pacientes, e Ellen fala que no momento ainda ndo ha informacgdes especificas
além do que esta na portaria. Ellen apresenta o cronograma: a etapa de implantagéo vai de
maio de 2024 a maio 2025, com monitoramento de indicadores até dezembro de 2024, e
pagamentos em maio de 2025. Ela sugere realizar oficinas de treinamento como as feitas
anteriormente com o programa Previne apds publicacdo da Notas Técnicas. Sobre a
nomenclatura de repasse, Ellen mostra uma planilha detalhando o que permanece e 0s novos
nomes, e explica como sera o recebimento. Ela aguarda novas normas que orientardo as
etapas da nova portaria, incluindo a metodologia de calculo dos valores adicionados e
compensacgoes. Ellen aborda as diretrizes e objetivos das mudangas, mencionando as equipes
vinculadas e cargas horarias, e como os valores foram ajustados. Ela incentiva os gestores a
fazerem pedidos de adesao as equipes e-multi de forma padrao no sistema, lembrando que no
ano passado foram solicitadas muitas pelas portarias 544. Sobre as leis complementares 205 e
172, Ellen explica como elas alteram as transposicdes e transferéncias de recursos. Ela
destaca que, com autorizagdo legislativa, € possivel transferir recursos de custeio para
investimento dentro da mesma conta, e que esses recursos podem ser usados exclusivamente
em servigcos publicos de saude. Ellen enfatiza a necessidade de incluir esses recursos na
programacgao anual e na lei orgamentaria municipal, e de informar o conselho de saude sobre
qualquer alteracao. Ellen finaliza esclarecendo que qualquer mudanga nos recursos deve estar
de acordo com a lei complementar 205, e que os gestores devem prestar contas conforme as
novas diretrizes. 7. Saude digital — indice de maturidade, sobre a portaria GM/MS n° 3233
de mar¢o de 2024, Ellen detalhou a Portaria, solicitando que os gestores que nao receberam a
chave de acesso enviem um e-mail para o INVESTSUS solicitando nova chave. Ela explicou
que esse indice € composto por 42 questdes e que os gestores tém um prazo de 90 dias para
completa-lo. Ellen relembrou que, ao aderirem ao programa, os gestores se comprometeram a
completar todas as etapas. Ellen falou sobre o SUS Digital e o Diagnéstico Situacional,
explicando que o objetivo & contribuir para a reflexdo sobre as principais questbes que a
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regido de saude deve considerar na construgcao do Programa Saude Digital. Isso visa organizar
a Rede de Atencdo a Saude e suas Redes Tematicas, buscando melhores condi¢des de vida
para todos os usuarios do SUS. Ellen junto com a Sezineide da Regional de Saude apoiaram
os gestores nas respostas do Diagndstico Situacional a fim de ter um panorama da regido. Em
seguida, ela forneceu orientagbes passo a passo sobre como preencher o diagndstico
situacional e o indice de maturidade digital, garantindo que todos compreendessem o
procedimento e pudessem completa-lo corretamente.

11. Faturamento do Programa nacional de reducao de filas: Pauta ja abordada junto com a
pauta 5. Ndo havendo mais nada a discutir, Ellen agradeceu a presenca de todos e declarou
encerrada a presente reunidao. A ata foi lavrada por Adriane Cristina da Silva (Assessora
Administrativa do CRESEMS) e conferida por Ellen Alessandra de Souza Jesus (Apoiadora do
COSEMS). Se fizeram presentes nesta reunido, Adilson Souza Brito (Secretario de Quarto
Centenario), Amanda Mariha Harmatuik (Secretaria de Roncador), Ana Deyse Araujo
(Secretaria de Eng. Beltrdo), Camila Kravicz Corchak (Secretaria Campo Mourao), Gabriela
Martins Gongalves (Secretaria de Goioeré), Iris Heloisa Pereira Guerra (Secretaria de Quinta
do Sol), Jair Taborda Ribas (Secretaria Nova Cantu), Lucineia Scheffer (Secretaria de
Mamboré), Leuktembergg Meneghetti da Costa (Secretaria de Terra Boa), Mara Cristina
Garofalo (Secretaria de Boa Esperanca), Marcelo Francisco de Matos (Secretario de Saude de
Juranda e Presidente 11° CRESEMS), Monica Regina de Souza (Secretaria de Janiopolis),
Raissa Henrique dos Passos (Secretaria de Campina da Lagoa), Sandra Regina Felix Germani
(Secretaria de Farol), Ellen Alessandra de Souza Jesus (Apoiadora do COSEMS), Adriane
Cristina da Silva (Assessora do CRESEMS ), Maria Sezeneide (Psicologa da SCAPS,
Regional), Eloisa Roberta dos Santos (Residéncia Técnica da SCAPS), Dominique A. S.
Passos (psicologa técnica), Raquel (Diretora Administrativa de Roncador), Crislaine R.R. (11°
RS Campo Mourao administrativo), Sonia Mara de Souza (11° RS Campo Mourao, enfermeira),
Kellyne B. de Freitas (11° RS Campo Mourdo Chefe de sessao), Cristiane M. Grandella
(Diretora da 11° RS Campo Mourao), Rozelana F. Vieira (Secretaria de Ubirata), Valdir A.
(Planejamento da SMS de Ubiratd), Hiago de Brito ( Enfermeiro), Karen D. Milare Martins
(Enfermeiro de Moreira Sales), Marinez Rose (Diretora da APS de Terra Boa), Fabiana O.
Menezes (Enfermeira Auditora de Terra Boa), Ariane D. Ferreira (Coordenadora da APS de
Juranda), Patricia M. da Silva (Diretora Especialista de Goioeré), Jessica Lins de Souza
(Psicéloga),Vagner Duarte (administrativo de Rancho Alegre d’Oeste), Luzinete H. de Castro
(Setor de agendamento de Eng. Beltrdo), Sergio H. dos Santos (Interventor da Santa Casa de
Campo Mourao).
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