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ATA/RESUMO DA 82 REUNIAO ORDINARIA DA COMISSAO INTE RGESTORES
BIPARTITE REGIONAL / COLEGIADO DE GESTAO REGIONAL D E 2011 —
14/12/2011.

Local: Auditério da 112 Regional de Saude

Relacéo dos participantes e pauta da reunido exnane

1-PMAQ: Grace (DVAGS) abordou a adesao e a contratuatizdg&Programa de Melhoria
do Acesso e da Qualidade da Atencao Béasica (PMAQ-édhforme Portaria 2812 GM/MS
de 29/11/2011, informando que apenas Peabiru, KoBales e Janidpolis ndo aderiram ao
Programa, que tem seus principios, protocolos etridies na Portaria 1654/GM/MS de
19/07/2011 e seu financiamento definido na Port&#ida96/GM/MS de 13/10/2011,
ressaltando a importancia da Auto Avaliacdo da blehde Acesso e da Qualidade
(AMAQ), que tem um Manual publicado pelo Ministéda Saude, no qual estdo descritos os
passos para a Auto Avaliagcdo pelos Padrbes de dadalida AMAQ, sendo de suma
importancia que seja feito um relato sincero derinaicdes com Ata e assinatura de quem
participou da Auto Avaliacdo. Nilma (DIR/112RS) anfhha que na CIB/PR ocorrida em
12/12/2011 foi dito que o recurso do PMAQ de novemie dezembro/2011 sera
disponibilizado e que a avaliacdo serd em marc@/2B1ace relata que hd uma discussao de
repasse em gratificacdo para o municipio, mas diepéa estrutura dos padrdes de qualidade
e do formato apresentado. A orientagcdo compreeaeupcdo de O (zero) a 10 (dez),
partindo sempre do maior valor para diminuicdo eonké avaliacdo, vai desde muito
insatisfatorio, regular, satisfatorio até muitoifatério, apresentando uma subdimenséo de
itens e numeros de padrbes, pontuacdo minima enragésclarecendo que todas as
informacgdes estdo contidas no Manual do AMAQ. Apnésu na sequéncia alguns exemplos
de avaliacdo, orientando trabalhar dentro do queafwlisado, ou seja, no que ha
governabilidade tanto no aspecto financeiro comad@drabalho. Apresentou a matriz de
intervencao esclarecendo que nédo é necessaria @avéaa Regional de Saude neste primeiro
momento, porque se trata de um instrumento de Awaliacdo para o Municipio. Na
avaliacao externa sao 3 itens que serdo avaliaéos, auto avaliacdo que vale 10 % da nota,
2°) Os indicadores que vale 20 % e 3°) O conjuo® mhdrées do processo de trabalho e
gestdo € 70 % da nota. Voltou a discutir a Por28ie2/2011 que no seu art. 4° que diz que a
Portaria entra em vigor na data de sua publicagin efeitos financeiros a partir da
competéncia novembro de 2011, o que significa gue gago 20 % a partir de novembro. A
avaliagdo externa provavelmente serd a partir deganeonforme informagéo na CIB/PR.
Grace informa que tem que estar fazendo a Autoidgéd e o recurso sera disponibilizado
em dezembro/2011. Atentando ainda que na Saudd Bucara avaliada para equipes que a
possuam saude bucal e que sejam utilizados omunmesttos de avaliacdo dos anexos
contidos no Manual do AMAQ. Conclui informando cuedesédo ao PMAQ foi voluntaria e
0 instrutivo ja contemplava 04 etapas, que a égotiaal de ano) é impropria, mas
infelizmente ndo é a Regional que especifica oagstitem 4 — SAMU- Grace informa que
houve reunido no dia 07/12/2011 em Umuarama nae&gialam presentes Grace e Nilma ,
foram definidas tarefas, sendo a primeira delasradcéo dos Comités Municipal, Regional e
Macrorregional, foram convocados para reunido @€ale Bombeiros, a Policia Militar, a
Defesa Civil e todas as regionais que complOe aamagido do SAMU, para que todos
compreendessem como vai funcionar a rede e a mdm#ssle composicdo dos Comités para
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avaliacdo. Todas as regionais foram convocadagnporem todos compareceram. Nilma
informa as dificuldades de contato com todas aeridades, mas que a Regional fez os
contatos, Everton e Gilson (SCRACA) foram véariasegeaos municipios para fechar todas as
informacdes requeridas. Foi apresentado o PlandoRagde Urgéncia e Emergéncia que
contempla a composicdo das comissfées que deve ef@esentantes dos seguintes
seguimentos: Conselho Municipal de Saude (CMS)rdsowmcédo Regional da Central 192,
Representante da Divisdo de Regulagcdo da SESA,esmpante da Defesa Civil,
Representante do Corpo de Bombeiros, Policia RédaviEstadual, Policia Rodoviaria
Federal, Policia Civil, DETRAN, Empresas concessi@ms de pedagio, Hospitais,
Assisténcia Médica, CRESEMS, Diretores das Regsot@iSaude, Coordenadores do SAMU
Regional, Coordenadores de Atencdo as Urgénciamunpgipios sede de ambulancia. Grace
informou que as reunides regionais serdo mensais macrorregionais serao trimestrais.
Orienta também sobre a necessidade de criar, ab&moutros comités, uma Comissdo de
Urgéncia e Emergéncia Municipal dentro do Consé&llomicipal de Saude ou fora, podendo
ser convidados integrantes de outros setores coRwicia, Bombeiros, Defesa Civil, sendo
necessario encaminhar as atas para a Regionalide Bd#ormando a formacédo da Comisséo.
A Regional também informara a Macrorregido de Uranm sobre a formacdo do Comité
Regional. Os Comités terdo a atribuicdo de avaBaacdes, acompanhando-as para garantir o
funcionamento do SAMUIltem 2 — Informes reunido CIB-PR- Nilma traz o resumo da
Reunido da CIB/PR, conforme itens a seguir: 3.1EEMA PARLAMENTAR: Quanto a
emenda parlamentar para liberacdo de recursos,o&arberraz sera contemplada com
aproximadamente R$ 400.000,00, sendo o recursogpbi@spital e para a Atencao Bésica.
Méarcia Tureck (SMS/Campo Mouréo) disse que hawvars® para Campo Mourdo também,
no valor de R$ 126.000,00 para aquisi¢édo de equptos. 3.2. TRANSPLANTES: O Parana
teve um aumento significativo no numero de tramgpl porém ainda deixa a desejar, foram
realizados até 12/12/2011 146 transplantes deléhje coracédo e 631 de cornea. Houve a
perda de 30 rins, porque O receptor ndo estava apraxames em dia e os rins foram
ofertados para outros Estados, Santa Catarina @&#o. Outro agravante é a dificuldade de
encontrar equipe para a realizacdo do transplamteeniodo de viabilidade do 6rgéo. 3.3.
TELE SAUDE: O Estado do Parana busca a tecnologiamglantacdo do Telesatde que
possibilitara, entre outros avancos, a consulta egpecialista no ato para a Atencéo Basica e
leitura de exames. Foram contemplados 25 municipio®arana, o que sera comunicado
posteriormente por e-mail, funcionard& um sistemacdesultoria “off line”, no qual o
municipio postara seus questionamentos e terappstesde 48 a 72 horas. Funcionara
também o SINCRONA em tempo real para consulta apectalistas, o que objetiva a
substancial queda de encaminhamentos para espadedi Ha previsdo para Curitiba,
Cascavel, Londrina e Maringa. Cristiane (CRESEMS#8Mbiratd) informa que seréo
contemplados os municipios que possuem a conediwidsia Copel disponibilizada e
posteriormente os que tém outro tipo de coneciildaom suporte de rede banda larga. Vao
ainda ser formadas as equipes para trabalhar res¢a 3.4. SAUDE MENTAL: H4 uma
minuta de uma Portaria que causou bastante polémac@IB/PR, a mesma contempla o
atendimento ao usuario de “crack”, abordando odsgamiliar, pontos estratégicos, CAPS
I, CAPS Il e lll e CAPS AD lll, Atencdo Primériadesinstitucionalizagdo. Nilma ressalta
que ha duas correntes discordantes no MinistéricGaade, 01 mais conservadora que
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mantém as internacbes em hospitais psiquiatriennhecendo que € uma necessidade e
outra que objetiva abolir as internacdes, porénABE AD IIl deve ter médico psiquiatra 24
horas, porém é uma dificuldade em todo o Brasibetmar psiquiatras para o plantdo, muitos
CAPS existentes funcionam sem recursos do Ministhi Saude, o problema do CAPS esta
principalmente na dificuldade de se fazer a degicagdo. A assembléia delibera que é
necessario fazer uma mocéo para o Ministério dalesSado aceitando as prerrogativas da
minuta, porque ha mais 08 portarias para seremadeal em um Unico dia e é preciso
informar a realidade de quem esta no atendimeatfponta’. Ha uma ampla discusséo sobre
o fechamento dos leitos psiquiatricos, a baixaper@agéo e a pressédo do Ministério da Saude
para a desinstitucionalizacdo. A tendéncia € colocAIASF 1ll e os CAPS, porque néo
havera mais leitos psiquiatricos. Nilma comenta lqoeve uma reforma em 2001, tendo em
vista que havia muitos pacientes asilares que waabanorando nos hospitais. Hoje a
regulamentacdo é para permanéncia no maximo at#iasOe o recurso € menor. Nilma
ressalta a importancia na participacado de todoSIB&#R e Regional, porque a discussao é
bastante ampla. 3.5. HEPATITES: Foram liberadosress para as hepatites virais de R$
30.000.000,00, dos quais R$ 1.118.000,00 paraanRasendo 88 % para 0s municipios com
maiores indices que receberdo R$ 50.000,00 (comad-dguacu, Francisco Beltrdo e outros
do sudoeste do Parana), com médio indice R$ 300@@0ps municipios com baixo indice
serdo disponibilizados R$ 20.000,00. O recurso j@osker utilizado para captagéo, prevencao,
capacitacao profissional. 3.6. REDE CEGONHA: Foiada uma Comissdao — Grupo
Condutor Estadual para avaliar a Rede Cegonhardhaveepasse de R$ 10,00 do Ministério
da Saude a cada gestante que aderir o pré-natpletone havera a adesao dos hospitais que
serdo da rede. E uma proposta para fevereiro/2012SARGSUS: O SARGSUS é o Sistema
de Apoio a Construcdo do Relatério de Gestdo, ters®s deve ser alimentado até
margo/2012. Roberto (SCAERA) informa que estdoatahd prorrogar até maio e que sera
realizada Oficina com a Regional de Saude em ctmjcom o municipio, informa também
que na péagina da CIB h& copia do Acérddo. Nao sdilpdidade de se fazer a capacitacédo
agora, porque € necessario um outro treinamentBedgonal para depois fazer a referida
Oficina, a previséo é para 01 semana ap6s o Cdnpanzacapacitacao.

3.8. DENGUE: H4& uma equipe de monitoramento poriacipio na SESA, composta por
técnicos da SESA, representantes da Educacéo stétini Publico. O Ministério da Saude
sera informado sobre os municipios com alto indieeinfestacdo. Nilma informa que a
Regional tem monitorado os municipios e foram etrados, reservatorios de agua, cisternas
abertas, bolsdes de agua, lixo nos quintais. Héssetade de demandar o Ministério Publico
por meio das Secretarias Municipais de Saude eedaRal para resolver o problema, porque
em muitos casos resolve-se antes da intervenc@majudsomente o fumacé nao resolve, é
preciso sensibilizar a populagdo, devido aos vasosotipos e do risco da dengue
hemorragica. E importante realizar LIA e LIRA paalcular o médio e o alto risco, esta se
considerando meédio o indice de 0,68 e alto acimaO®e Nilma informa que sera
disponibilizada a informacdo ao Ministério Publicom comunicacdo aos Prefeitos. E
necessario utilizar os mecanismos legais e a m@iastiane (CRESEMS/SMS/Ubirata)
informa que em seu municipio é cobrado R$ 100,00 qmpiente, se ndo houver pagamento
€ instaurado um processo criminal. Nilma informa qua regido, Corumbatai do Sul,
Engenheiro Beltrdo e Moreira Sales receberdo inmentpara combate a dengue. 3.9.
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UNIDADES SAUDE DA MULHER E DA CRIANCA: Os municip® que possuem a
UAPSF antigas Unidade de Saude da Mulher e da ¢rigne ainda ndo foram inauguradas
serdo inauguradas até mar¢o/2012, € o caso detdJbMava Cantu, Roncador, Quarto
Centenario e Campina da Lagoa. 3.10. CIRURGIA EMATIInicialmente Nilma solicita a
avaliacdo dos Municipios sobre a campanha de GasuEjetivas. Todos 0s presentes relatam
que o fluxo esta tranquilo apenas para as Cirurge<Cataratas, as outras estdo sendo
liberadas pela Regional, porém é muito dificil atggn Claudia (SCRACA) informa que
liberou varias cirurgias e sabe da dificuldade gendar e solicita dos municipios um retorno
da informacao de quantas cirurgias liberadas foemiizadas para controle e avaliacéo e para
ter um registro, apesar do solicitado, apenas OBiaipios enviaram a informacdo. Nilma
informa que foi recebido um Oficio Circular do HaapNossa Senhora do Rocio de Campo
Largo ofertando Cirurgias Eletivas nas especiabdade Ginecologia, Cirurgia Vascular,
Cirurgia Geral, Ortopedia de Média Complexidadeultade pediatrico) e Vasectomia. O
agendamento devera ser realizado pelos telefodé$: 2103-2598 e (41) 2103-2599. O
paciente devera comparecer com a Guia de Referpre@anchida e os exames realizados.
3.10.1. CIRURGIAS ELETIVAS EM CAMPO MOURAO: Nilmaselarece que a dificuldade
no municipio de Campo Mouréo é com o reduzido ndrderanestesistas, ha apenas 04 para
atender o municipio e ndo € possivel atender todaervicos e ainda atender a campanha.
Item 3 — Acdo Civil Pdblica- Nilma informa que ha uma demanda judicial que a
SMS/Campo Mouréo e a Regional estédo respondengdoaécao civil com efeitos criminais
que prevé 06 meses de reclusdo. Ressalta a imgiartd@e ter as Comissfes montadas de
acordo com o solicitado para estabelecer a co-nsgibdidade, caso contrario as
consequéncias recaem sobre o gestor municipal agddaima grande pressao sobre a saude.
O atendimento de Urgéncia e Emergéncia tambémpespadicado e houve confusdo nos
plantdes distribuidos para a Santa Casa e o P&wmtorro. Méarcia Tureck (SMS/Campo
Mouréo) propde acabar com a Campanha de Cirurdg@s/&S no municipio para minimizar

o problema, porque foram encaminhadas para a $zaga 04 apendicites agudizadas na
Urgéncia/lEmergéncia, sendo 02 de Campo Mourdo e@a2egido, com uma demanda
concomitante de 06 pacientes no Pronto Socorro,amsstesistas ndo tinham como
acompanhar todas as cirurgias. Os municipios aleggsnndo estavam informados que 0s
pacientes deveriam ser encaminhados para a Sas#a Bapois dessa experiéncia, a Santa
Casa parou de atender a Urgéncia /Emergéncia aledalta de anestesistas. Marcia Tureck
questiona a informacédo na reunido da CIB Regionalgee ndo havia a participacdo de
grande parte das SMS. Méarcio (Diretor de Saudeatapgd Mourdo) questiona se 0 recurso
do HOSPSUS (Programa de Apoio e Qualificacdo depithds Publicos e Filantropicos do
SUS/PR) ndo pode resolver, com a contratacado diésgiomais. Nilma esclarece que o
HOSPSUS é um incremento para fortalecer o Hospitdélo para assumir a responsabilidade
do gestor municipal. Marcio alega que pagamentpldetdo pelo gestor € pagamento em
duplicidade e pode dar até cadeia para o gestacid@ureck informa que a Santa Casa vai
abrir o Pronto Socorro com o recurso repassado $I& de Campo Mourdo referente a
subvencdo mesmo antes de terminarem as obras aldoEMeire (SMS de Campo Mourao)
lembra que de acordo com as normas da Vigilanaig&m a Santa Casa ndo tem condi¢cbes
de abrir Pronto Socorro com a estrutura que tere. h@iscute-se amplamente sobre a
dificuldade de atendimento da Santa Casa, inclusavendo a afirmacdo que muitas vezes
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nao atendem o municipio alegando que o recursoEstimo, que se teme o uso do recurso
Estadual para guarnecer a Santa Casa e estrutusarvigo e posteriormente atender a
demanda particular. Goioeré alega que a Santa G&@satendeu a solicitacdo de exame
necessario, tendo cobrado para realiza-lo. Poodatlo, a Central Hospitalar alega que s6
Campo Mourdo paga o Vascular e os outros municipéms portanto ndo ha garantia de
atendimento. Amplia-se a discussdo, porque a Saasa ndo atende a Regido, ha muito
“marketing” e pouca acdo, age como entidade privAgas exaustiva discussdo propde-se
que, tendo em vista do reduzido numero de leitosCampo Mourdo para pactuar com a
regido, € necessario fortalecer as microrregidea paelhorar o fluxo, cobrando a co-
responsabilidade, apontada novamente a dificuldadeanestesistas. Nilma reforcou que os
municipios devem cobrar de seus hospitais que vawolos casos e nao simplesmente
encaminhem seus pacientes para se livrar do prabkemue ndo encaminhem pacientes a
Santa Casa sem antes avisar, pois se chegar paner8anta Casa sem ter sido avisado o
Hospital ndo vai atende€oncluindo, Nilma informa que nao foi possivel faaaditoria em
todos os hospitais por déficit de Recursos Humamas, que havera continuidade em 2012 e
que ha varios hospitais pouco resolutivos. Inforraimala que ha expectativa de que a Santa
Casa de Engenheiro Beltrdo possa ser contempladaocBrograma HOSPSU8em 5 —
Informes final de ano CIS-COMCAM- Nilda tomou a palavra e informou da Programacao
do CISCOMCAM para o final do ano e 2012 com pradisais e datas. Foi solicitado aos
gestores que informem seu pessoal sobre o agenttarhéda falou que o TFD de Urgéncia
e Emergéncia estard com a Regional de Saude agmdia 22/12/2011 — periodo de férias
do CIS. Informou que foi encaminhado pasta comaganformacdes a todas as Secretarias.
Com relacdo aos plantdes no final de ano néo fiesolvido nada. Caso algo se resolva apos
a Reunido com a Santa Casa, Nilda se comprometedivemgar a informacéo e ajudar no
que for preciso. Nilda agradece a colaboracéo diestao decorrer deste ano. Meire informa
gue a Santa Casa de Campo Mourdo néo é referé&raaRaio — X, por isso nao é para 0s
municipios mandarem RX para a Santa Casa e castemaa SMS de Campo Mouréo nao
vai realizar o pagamento para a Santa Casa e Wwaarcdo teto de cada municipio. Foi
discutida também dificuldade no atendimento de &éioNilma propde uma reunido com 0s
componentes da microrregido com ata assinada, cé@&o haja cumprimento sera
encaminhado para o Ministério Publico. Ndo haventis questionamentos deu-se por
encerrada a reunido, Nilma agradeceu a presen¢adds desejando um Feliz Natal. Eu
Grace encerro a presente ata que vai assinadaipor m
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