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GOVERNO DO ESTADO DO AMAZOMAS

Ata da 272 Reunido (202 Ordinaria) para
Apreciacdo e Pactuacdes e cogestdo solidaria
quanto aos  aspectos  operacionais e
administrativos entre os Gestores Municipais de
Saude da Regional do Entorno de Manaus e o
Estado.

COMISSAO INTERGESTORES REGIONAL ENTORNO DE MANAUS - CIR/ENMAO/AM
(04.05.2015 - 14h00min)

ABERTURA - No quarto dia do més de maio do ano de dois mil e quinze as quatorze horas no
Auditério Maria Eglantina Nunes Rondon (Av. André Araujo, n? 701 - Aleixo). Iniciamos a 272
(Vigésima Sétima) Reunido e 202 (Vigésima) Ordinaria da Comissdo Intergestores Regional do
Entorno de Manaus no Estado do Amazonas. O Coordenador da CIR/ENMAO/AM Sr. Claudio
Pontes Ferreira convidou os Secretarios e/ou Suplentes presentes para comporem a mesa.
ITEM I - Apreciagdo da ATA da 262 Reunido e 192 Ordinaria realizada em 08 de abril de 2015.
Consensuado por Colegiado. ITEM II - Processo n2 07403/2015 - Projeto para implantacao
do Consultério na Rua Modalidade I, na sede do municipio de Manaus, esse processo vai entrar
como informe, ja foi feito um Ad Referendum e foi enviado para Brasilia/DF entdo é sé
convalidar para a préxima reunido, o Ad Referendum foi feito no dia 19 (dezenove) de margo de
2015 e foi assinado pelo Coordenador e Vice Coordenador e assinado pelo Secretario em
exercicio Sr. José Duarte dos Santos Filho, ja foi formalizada para o Ministério depois que
passar em pauta sé para formalizar isso. ITEM III - A proposta de pactuagdo regional -
SISPACTO novamente estamos com um pequeno entrave que se trata da dificuldade dos
municipios em terminar, nés temos o municipio do Careiro/AM e Iranduba/AM que nio
comecaram nada, entdo tem que entrar no sistema e comecar a fazer as devidas avaliagdes para
os indicadores do ano de 2015, observando que a Secretaria de Estado de Satde - SUSAM
deferiu um prazo até o dia 05 (cinco) de maio para efetivagio do mesmo, o motivo dessa
definicdo se da porque esta se prolongando demais, do ano de 2014 nés terminamos
praticamente em setembro, uma meta fechada praticamente no final do ano, entdo por esse
motivo o prazo é até amanhd, dos municipios do Entorno de Manaus apenas Iranduba/AM e
Careiro/AM ndo comecaram a pactua¢do porque temos como avaliar o andamento pelo sistema,
entdo eu pec¢o para o representante do municipio de Iranduba/AM e de Careiro/AM pactuarem.
A Sra. Nara Koide afirma que entrou em contato com o municipio de Careiro/AM e que assumiu
uma nova Coordenadora que estava aguardando a senha, mas o processo de discussdo e
pactuagdo ela iniciou, falta apenas entrar no sistema e inserir os nimeros. O Coordenador Sr.
Claudio Pontes Ferreira questiona se outros municipios tem alguma dificuldade e informa que
a Sra. Nara Koide junto ao Departamento de Planejamento - DEPLAN estdo dando apoio tanto
ao Relatério de Gestdo quanto ao Plano Municipal ou Plano Anual. 0 membro Sra. Angela
Nascimento ressalta que ainda estd com ddvida com processo de pactuacdo do SISPACTO,
Manaus/AM nés ja inserimos no sistema, ndo estd validado ainda, mas estamos no aguardo,
considerando que tem a discussdo aqui no ambito da CIR do Entorno de Manaus de uma
pactuagdo regional eu queria que vocés esclarecessem as proximas etapas, a partir de quando
isso vai ser validado, s6 nos oriente nesse sentido do passo a passo, eu nio sei se vai ter aqui
uma discussido mais ampla de definir indicadores regionais ou se do jeito que nés ja propusemos
para Manaus/AM com uma boa discussdo das areas técnicas coordenadas pela nossa Diretora do
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Departamento de Informagio, Controle, Avaliacdo e Regulacdo - DICAR a Sra. Aldeniza Aratjo
de Souza se ainda precisamos aguardar. O Coordenador Sr. Claudio Pontes Ferreira ressalta
que essa parte de pactuagdo regional nés pensamos em fazer um ensaio para o Contrato
Organizativo de Acdo Publica - COAP se definir uma meta, entramos em contato com o
Ministério para sabermos o passo a passo, primeiro se cria uma nova instancia regional,
inclusive com senha de acesso para poder validar, entdo ndés vamos continuar esse processo
mais de forma paralela e ndo formalmente, entdo é algo mais definido pelo Ministério, inclusive
nessa pactuacdo regional todos os indicadores tem que ser pactuados, se colocarmos uma meta
para a regional de 80% (oitenta por cento), Autazes/AM e Presidente Figueiredo/AM ndo pode
nem mexer, pois estdo com 100% (cem por cento), em compensa¢do Manaus/AM e o membro
Sra. Angela Nascimento acrescenta que para cada 1% (um por cento) a mais de cobertura sdo 07
(sete) equipes novas, entdo para nos é inviavel pactuar uma meta de 80% (oitenta por cento),
tem que ser uma proposta gradativa e independente do lugar onde cada um se encontre, eu
concordo com o Coordenador para amadurecermos mais esse processo ou talvez fazendo de
forma experimental para que no proximo ano nés possamos efetivamente pactuar de forma
oficial. O Coordenador Sr. Claudio Pontes Ferreira pergunta ao representante do DEPLAN se
estdo pensando na questdo das regionais ou cada regional esta independente. A Sra. Suziele da
Costa Souza responde que nesse momento ndo estamos pensando na ferramenta regional,
estamos recebendo na verdade os indicadores gradativamente e nesse ano de 2015 estdo
acompanhando do Estado e no préximo ano (2016) vamos comegar a monitorar dos municipios,
ou seja, trabalhar com indicadores no municipio, entdo no ano que vem sim, vai comegar a
pensar em uma estratégia isso nao vai ser s6 o Departamento de Planejamento porque nao cabe
s6 ao planejamento, tem as areas técnicas que sdo responsaveis para saber a possibilidade de se
trabalhar isso regionalmente e qual regional de saide tem condi¢des realmente de se habilitar
para trabalhar o SISPACTO porque ele ainda ndo é obrigatério, todos sabemos disso porque o
préprio sistema informa, mas que o Estado ja poderia estar iniciando esse processo de discussao
como na CIR do Entorno de Manaus e iniciamos também na CIR do Baixo Amazonas, mas
estamos caminhando no pensar de contribuir mais em absorver a informacdo do que fazer nesse
primeiro momento, enquanto planejamento. O membro Sra. Angela Nascimento pergunta a
Sra. Suziele da Costa Souza se é factivel uma pactuacdo regional independente de ter um
contrato organizativo formalizado ou seria via COAP mesmo? O membro Sra. Suziele da Costa
Souza responde que ndo, pois o Ministério da Saude em nenhum momento definiu que
condicionou isso, ele fala que ha a necessidade de ter o contrato e conforme a Nota Técnica n?
004 do Conselho Nacional de Secretarios de Saide - CONASS, ela d4 um posicionamento de
quem tem a formalizagio do COAP, nesse momento ha um direcionamento, um olhar
diferenciado, mas em nenhum momento ela determina que sé possa ser feito as regides se tiver
o contrato. A Sra. Nara Koide ressalta que quando teve a proposta da CIR de iniciativa da
pactuagdo regional ela foi mesmo nesse sentido de aprendizagem, porque é uma acdo muito
necessaria quando estamos falando de fortalecimento de regides de sadde, das iniciativas
regionais para adotarmos essas praticas e varios gestores se colocaram na CIR do Entorno de
Manaus naquele momento de que seria pertinente a CIR do Entorno de Manaus trabalhar com
a pactuagdo regional, mas nesse sentindo de fazer esse exercicio, de conhecer e de ser um
proéprio piloto para o Estado, porque nesse momento de fato ndo é obrigatorio, o Ministério ndo
coloca como obrigatério para nenhum Estado fazer pactuagio regional, exceto para quem tem
COAP, e no nosso caso niao temos. Para o Ministério no momento o que mais interessa é o
fortalecimento da regionalizacdo, quando nés trabalhamos esse fortalecimento e discutimos
regionalmente o SISPACTO é muito importante. Presidente Figueiredo/AM, por exemplo, coloca
que tem uma meta a cumprir, mas niao depende s6 dele para aquela meta ser cumprida porque
ele estd numa extremidade com Manaus/AM e ele precisa do municipio de Manaus/AM para
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atingir aquela meta, assim também os demais municipios como Autazes/AM, Careiro/AM,
porque as vezes ficamos pensando muito que s6 vamos pactuar os procedimentos de média
complexidade, na nossa realidade geografica sabemos que a atencdo basica tem muito a ser
discutido e pactuado porque nds precisamos estar em constante movimento de integra¢do para
que possamos atender de fato nossa populagdo fazendo acompanhamento, pois nao é
Manaus/AM que atende aquela populagdo que esta préximo de Rio Preto da Eva/AM, mas esta
acompanhando se aquela populacdo esta sendo atendida. O membro Sra. Suziele da Costa
Souza diz que essa proposta deve ser ascendente, deve surgir das CIR’s. E um ponto para nés,
enquanto Estado, quando vemos uma organizacdo dentro da regional que pretende pactuar
indicador regionalmente, que vai fazer esse estudo, essa andlise, a viabilidade de metas dessa
regional, que as vezes pode pactuar na do Estado que é uma coisa que muitas vezes o0s
municipios ndo analisam o indicador, ndo vao a fundo, nio monitoram e nio avalia, ele lanca o
indicador mais ndo faz o acompanhamento, entdo vai fazer com que esses Técnicos e Secretarios
comecem a ter a iniciativa de monitorar o seu indicador més a més ou quadrimestralmente é
importante saber que da CIR esta despertando essa necessidade de fazer essas pactuacdes. O
Coordenador Sr. Claudio Pontes Ferreira afirma que pretendem sim dar continuidade nesse
processo, como era proposta anterior de ndo pegarmos todos os indicadores nesse momento,
apenas fazer um ensaio, pois estamos notando que até o proprio Estado vem falhando em
algumas partes, temos analisado que tem municipio que ndo pactuou indicadores, pois é facil
colocar o status de “ndo se aplica”, mas estamos vendo o resultado, alguns de média
complexidade estdo fazendo realmente esse procedimento, s6 que ele coloca que “ndo se aplica”,
isso mostra uma falha do Estado que assume sua culpa e nds terminamos por demorar em dar
um retorno desse resultado, sabemos que tem alguns municipios tem capacidade de acessar o
sistema de Tabnet e Tabwin e conseguir o resultado, mas tem aqueles que dependem do Estado
como a maioria dos municipios pequenos e o Estado acaba dando esse retorno demorado, tem
varios indicadores que o municipio ndo pactua porque nao tem o resultado do ano de 2014, isso
a Sra. Suziele da Costa Souza sabe que nés cobramos da Sra. Radija, de outros departamentos
da SUSAM e o envolvimento do Estado para que todos estejam comprometidos, sendo ndo
conseguimos nem discutir um pacto regional. Destaca a importincia de acompanhar o
SISPACTO, podemos citar Manaus/AM que tem um Departamento de Planejamento exclusivo,
Presidente Figueiredo/AM também tem, seria ideal que todos tivessem um Departamento de
Planejamento, que esses indicadores sejam analisados por quadrimestre, entdo pedimos que nao
abra o SISPACTO somente no ano de 2016, nao se esquegam do instrumento de gestdo na Lei n?
141, eles sdo obrigados quadrimestralmente a prestar conta em audiéncia publica no Conselho
isso também é um reflexo por isso é bom ter indicadores, inclusive podem planejar suas agdes,
pois sem planejamento vocé acaba sem foco, e com os indicadores vocé consegue acompanhar, a
maioria dos indicadores tem um histérico muito bom, isso tem que partir dos municipios
analisar, como nés analisamos aqui ha 02 (duas) reunides atras a cobertura 100% (cem por
cento) da Sadde da Familia, causas sensiveis da Aten¢do Basica baixa, mas vocé vé o alto indice
de mortalidade infantil, algo nao esta certo, alguém esta informando alguma coisa errada, essa
analise tem que partir do municipio e como a maioria dos municipios ndo tem um corpo de
Recursos Humanos grande, mas isso é papel da vigilancia epidemiolégica do municipio. O
Coordenador da Vigilancia Epidemiol6gica pode analisar isso, mas o Secretario tem que passar
essa demanda para ele, sendo termina o digitador apenas digitando os dados sem analise
nenhuma. O membro Sr. Hitalo Diego Mendon¢a Paiva ressalta que tem um pouco de
dificuldade analisando as metas do ano de 2014, pois quando pactuamos algumas a¢des como o
pré-natal, no primeiro trimestre, percebeu-se que a maior dificuldade de alcangar esses
indicadores é por parte da populacdo indigena, entdo na ultima reunido que nds fizemos para
definir a pactuagdo para o ano de 2015 nés enviamos um convite para o DSEI e eles mandaram
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02 (dois) representantes aonde nés sentamos para ver o melhor possivel para atingirmos a meta
esse ano (2015), aproveitando que o membro Sra. Adarcyline Magalhdes Rodrigues esta aqui
para poder reforcar com a equipe de Autazes/AM para atingirmos nossa meta. A Sra.
Adarcyline Magalhdes Rodrigues aproveita o momento para pedir desculpas mais uma vez
pelo nosso ndo comparecimento houve um conflito de agenda e a necessidade era que eu ficasse
em Manaus/AM, mas esperamos que os 02 (dois) técnicos que foram até o municipio de
Autazes/AM possam ter realmente produzido a¢des que venham a mudar esse diagnéstico de
nao repasse das informacdes por parte dos nossos profissionais de area. Sabemos da tamanha
necessidade deles estarem alimentando vocés com esses indicadores, afinal a populagdo maior é
a populacido indigena e temos toda essa sensibilidade. O Coordenador Sr. Claudio Pontes
Ferreira retoma a palavra e diz que quando o municipio passa para o Estado analisar a sua
meta, fazemos uma analise com base em dados anteriores, mas a pactuacdo ndo esquecam, é do
municipio, se 0 municipio achar que o Estado fora aquele indicador de vacinagdo que ja tem uma
meta pré-estabelecida o restante é meta municipal, o municipio que decide, pois é ele que vai
responder depois, sobre a sadde indigena reforcamos que tem que ser chamada para uma
conversa, por exemplo, se o municipio tem 500 (quinhentos) gravidas, 200 (duzentos) na sua
sede e 300 (trezentos) na area indigena, o DSEI tem que estar bem ciente disso, a questdo do
pré-natal que discutimos varias vezes aqui sobre as 07 (sete) consultas é quase inviavel na satde
indigena, que fagam 03 (trés), mas que facam bem feitos, isso vai refletir na taxa de mortalidade,
tudo isso tem que ser analisado junto com o DSEI, pactuem com o pé no chao, fora aquelas metas
que sdo pré-estabelecida principalmente vacinal o restante tem que ser pactuagdo municipal. A
Sra. Nara Koide alerta aos municipios que nao fizeram o relatério de gestdo do ano de 2013 que
ainda temos municipios dessa regional pendentes e os municipios do ano de 2014 porque ainda
tem 03 (trés) municipios que ja apresentaram o relatério de gestao, os dados dos indicadores ja
foram passados, o Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Publicos de Sadde - SIOPS todos
tem, entdo se realmente estdo precisando de apoio técnico, estamos aqui para fazer isso em
parceria com o Conselho de Secretarios Municipais de Satide do Amazonas - COSEMS e o
DEPLAN, pense que os Senhores ndo estdo sds, nos procurem que iremos ajudar, ndo poderao
dizer que foi por falta de informacdo. O Coordenador Sr. Claudio Pontes Ferreira ressalta que
como aconteceu com o SIOPS a tendéncia das ultimas viagens que fiz a Brasilia/DF é que esse
instrumento de planejamento de gestdo se torne intensivo para corte de recurso, vai chegar um
tempo em que o quadrimestral e o anual também serdo uma ferramenta, ao que a Sra. Nara
Koide complementa que além de ser corte de recurso, a Lei n® 141 e a Lei n2 8.680 sdo bem
claras que um dos requisitos para os municipios receberem recursos é estarem com os planos
municipais de sadde e também vem a questdo do relatério de gestdo e da programacgio, no
entanto podem até passar por esse periodo de corte de recurso, mas se passar uma auditoria e
ndo encontrar esses documentos vocés irdo responder, Gestores Secretarios, Prefeitos, com
certeza vocés irdo responder pela auséncia desses documentos, temos lido varios acérdaos e
julgamentos de auditorias dos municipios e temos visto como é complicado e sério. O
Coordenador Sr. Claudio Pontes Ferreira acrescenta que os 6rgdos de controle querem
associar essas metas do SISPACTO responsabilizando os gestores pelo ndo cumprimento, daqui
a um tempo ninguém vai querer ser Secretario por tamanha responsabilidade e ainda por cima
toda dificuldade que tem em um municipio. ITEM IV - Apresentacdo sobre a Rede Cegonha - Sra.
Sandra Cavalcante (Sea Interior-SUSAM) o Coordenador Sr. Claudio Pontes Ferreira informa
que a Sra. Sandra Cavalcante pede desculpas porque teve que viajar para Tefé/AM urgente e
pediu que passassemos a apresentacdo para a proxima reunido. ITEM V - INFORMES - O
Departamento de Atencdo Béasica e Estratégias - DABE, a SEA Interior e a Fundacao de Vigilancia
Sanitaria - FVS estardo em Autazes/AM nos dias 11 a 15 de Maio iremos fazer o monitoramento
integrado, estivemos em Tabatinga/AM, Maués/AM, Sdo Gabriel da Cachoeira/AM e Careiro
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Castanho/AM, os préximos municipios serdo Autazes/AM, Eirunepé/AM e Pauini/AM. Vamos
continuar cobrando o SISPACTO dos municipios que nao fizeram e vamos sentar para fazermos
esse exercicio de uma pactuacdo regional e analisando indicador por indicador. O Sr. Ricardo
Freitas fala sobre os profissionais que foram de recesso para Cuba, estamos falando do
Programa Mais Médico e ndo retornaram ainda, o Ministério da Saude estd repondo esses
profissionais, mas os que ndo voltaram e os municipios que ndo foram contemplados com
reposicdo desses profissionais estdo tendo dificuldades em relagio ao Cadastro Nacional de
Estabelecimentos de Satude - CNES quanto a producio desses profissionais que nio retornaram,
tentamos contato com a Sra. Thais do DABE porque esses municipios estdo se sentindo
prejudicados, se o profissional ndo estd no municipio, logo ndo estd havendo producdo e
consequentemente vai ter um corte de recurso, nds precisamos alinhar isso para que o
municipio ndo seja prejudicado. O Coordenador Sr. Claudio Pontes Ferreira questiona se tem
presente algum municipio em que o Médico foi de férias e ndo retornou? Diante de uma negativa
comenta sobre o Portal do Departamento de Atencio Basica - e-SUS ressaltando que o mesmo
esta na reta final a producao de Maio deve ser enviada até dia 20 (vinte) de Junho e tem de ser
enviado pelo Sistema de Informacdo em Satde da Atengdo Basica - SISAB, hoje tem municipio
perdendo recurso, porque o Estado ndo envia mais produgdo do Sistema de Informacdo da
Atencdo Basica - SIAB, pois ndo tem mais essa competéncia, quem nio tem transmissor que nao
é o caso de ninguém da CIR do Entorno de Manaus tem que correr atrds do transmissor, esta
faltando 02 (dois) municipios Pauini/AM e Barcelos/AM, mas resolvemos com a Sra. Sandra
Melo - CIB e com a Sra. Jeane Neiva - CIB, amanha (05.05.2015) queremos conseguir assinatura
do Dr. Duarte e enviamos logo para o Departamento de Informatica do SUS - DATASUS e liberar
o transmissor para eles, quem esta enviando pelo SIAB ainda e quem tem o profissional Mais
Médicos, esses profissionais tem que informar sua producdo através do e-SUS Mais Médicos. O
Sr. Ricardo Freitas salienta a Portaria n? 2.395 de 05 de Novembro de 2014 que é muito facil
vocé estar alimentando, acessem o site do DABE, com o CPF e a data do nascimento do
profissional do médico e o gestor tem outra aba e valida essas informacoes, pois isso é passivel
infelizmente de corte de recurso, ndo é uma coisa nova, isso vem sendo avisado, tem alguns
gestores que estdo reclamando que nido foram avisados, tais portarias tem que fazer parte do
cotidiano do gestor que tem de estar monitorando, como se trata de uma Lei se ndo mantiver
atualizado o sistema de informacado vocé pode estar sendo penalizado com o corte de recurso. O
Coordenador Sr. Claudio Pontes Ferreira que aqueles que tiverem informando s6 pelo SIAB o
médico do Programa Mais Médico tém que acessar o sistema e fazer o envio da sua produgio
sendo o municipio sera penalizado com corte de recurso. Referente ao Entorno de Manaus temos
o municipio de Iranduba/AM foi o Unico que ainda ndo iniciou, colocamos o Sr. Francisco a
disposicdo ndo esqueca que sdo 07 (sete) fichas, tem municipios que estdo correndo atras s6 do
cadastro individual, tétm que ser todas as fichas, principalmente as fichas individuais de
producdo o que o Ministério quer, por exemplo, o municipio tem 05 (cinco) equipes, cada equipe
tem que enviar as 07 (sete) fichas, se vocé enviar 06 (seis) fichas estd incompleto. Chamo agora a
Sra. Juliana Gagno Lima - Apoiadora do Ministério da Satide para a Estratégia e-SUS no estado
do Amazonas e Para e Consultora do e-SUS AB foi elencado uma prioridade pelo Ministério onde
sdo 02 (duas) apoiadoras a Sra. Juliana Gagno Lima que ficara responsavel pelos municipios de
Maués/AM, Barcelos/AM, Urucara/AM, Silves/AM, Careiro Castanho/AM, Careiro da Varzea/AM,
Sdo Gabriel da Cachoeira/AM, Nhamunda/AM, Presidente Figueiredo/AM, Boa Vista do
Ramos/AM, Barreirinha/ AM e Itacoatiara/AM sdo esses os municipios que o Ministério elencou
como prioridade, no caso de Manaus/AM e Parintins/AM sdo estratégias diferentes porque sdo
municipios com mais de 100.000 (cem mil) habitantes, Manaus/AM estd em um avanco e tem
mais conhecimento, Barreirinha/AM e Parintins/AM o Sr. Francisco esteve semana passada
com todos da regional que foram novamente alertados e treinados sobre o prazo que esta em
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cima, néds fizemos hoje uma pequena reunido com a Sra. Suziele da Costa Souza - Coordenadora
da CIR do Baixo Amazonas que a Sra. Juliana Gagno Lima estara fazendo uma visita a Boa Vista
do Ramos/AM, Barreirinha/AM e Maués/AM e o Sr. Francisco ird para Nhamunda/AM, faltando
somente Parintins/AM que temos de analisar com mais calma junto com o Ministério, mas a Sra.
Juliana Gagno Lima avisou que quando estiver de passagem por Parintins/AM fica a disposicao
para tirar alguma duvida. Palestra: Consultoria no e-SUS. A Sra. Juliana Gagno Lima agradece a
oportunidade de poder conversar com os Senhores Secretdrios, entramos para a estratégia da
consultoria do e-sus que é uma estratégia do Ministério da Satide para municipios especificos e
isso acompanhando, por exemplo, a estratégia da Politica de Qualificacdo da Atencao a Sadde no
SUS - QUALISUS que também é uma estratégia de acompanhamento de outros municipios entao
€ uma reunido de forgas para conseguir implementar o sistema e qualificar as informacdes do
SUS como um todo. Esses sdo os municipios prioritarios o que envolve presenca de mais
médicos, participacdo no plano nacional de banda larga e outros critérios que ndo sejam de
sobre posi¢cdo a outras estratégias também, por exemplo, de municipios com mais habitantes,
entdo é tentar comtemplar o maximo de municipios possiveis nesse apoio dando continuidade
ao que todos estdo desenvolvendo na correria da digitacdo, na implantacdo do sistema, de
estarem fazendo as visitas, selecionamos algumas ddvidas mais frequentes para estarmos
conversando. Contextualizando o momento que nés estamos da Coleta de Dados Simplificada -
CDS e do Prontuario Eletronico do Cidadado - PEC estdo sendo desenvolvidos alguns aplicativos,
ndo sabemos se os Senhores tiveram contato com o Aplicativo de Atencdo Domiciliar que esta
comecando a funcionar e vai ser aperfeicoado na versao 2.0 e também o Aplicativo dos Agentes
Comunitarios de Saide com toda parte de cadastro individual, domiciliar, considerando o
responsavel pela familia, trata-se daquela proposta das fichas através de um aplicativo e o PEC
que alguns dos Senhores estdo utilizando que é o PEC centralizado para o envio desses dados
para o Ministério da Saude e o PEC prontudrio que € um cendrio que temos as unidades de saide
informatizadas e ligadas em rede que poderiam estar enviando diretamente, mas vamos chegar
nesse momento. O CDS é mais focado para as UBSs que ndo tem computadores e conectividade e
pretendemos que esse cadastro da populacdo seja gradual, na verdade isso pode acontecer de
forma simultdnea o cadastro da populacdo e o preenchimento das fichas ao mesmo tempo
porque tem alguns lugares que estdo aguardando esse cadastro completar para preenchermos
as fichas isso acaba atrasando o envio entdo recomendamos fazer de uma forma simultinea para
ndo atrasar a producdo das informacodes das equipes. Outra questdo que surge também é como
fazemos esse fluxo para a digitacdo das fichas, n6s temos algumas alternativas que podemos
estar discutindo, por exemplo, uma questao frequente é a do digitador que precisa ser orientado
para principalmente caso ndo tenha um dado que ndo dar para ser preenchido pelo digitador,
precisa voltar para equipe para qualificarmos a informacao, pois a partir delas nés vamos tomar
outras decis0es para o nosso municipio ou os proprios profissionais também estardo auxiliando
nessa digitacdo que é uma estratégia também. A questdo do Cadastro Nacional de Satde que esta
presente nas fichas é ele quem vai garantir esse cadastro individualizado, mas ele ndo pode ser
um empecilho para o atendimento, se ndo tem no Cadastro Nacional nés iremos providenciar,
mas que ele ndo seja um discriminatério. O CDS pode ser digitado dentro do PEC para ser
enviado via centralizador para o Ministério. Uma davida que surgiu em relacdo a UBSs que nao
tem conexdo também pode ser utilizada em um computador sendo digitado o CDS dentro do
préoprio PEC depois levando via midia fisica para algum lugar com conexdo para estar enviando,
entdo se tiver 01 (um) computador na UBS podemos estar analisando juntos essa viabilidade do
PEC que é onde queremos chegar, que todas as equipes consigam usar o prontudario eletronico, o
PEC centralizador e estar agilizando o processo de trabalho. Estamos hoje na ficha CDS que é a
versdo 1.3.07 conforme foi pactuado na Comissdo Intergestores Tripartite - CIT, ndo
pretendemos modificar essas fichas agora e sim s uma vez ao ano e a previsido é para o més de
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outubro, porque sabemos que os Senhores se mobilizaram para fazer muitas coépias e que tem
um conjunto de fichas impressas, entdo podem continuar usando essas fichas, caso tenha algum
campo que passe a ser obrigatdério no PEC e que ndo era obrigatério antes, isso sé vai acontecer
depois da atualizacdo do CDS que é depois do més de outubro, o campo ainda vai constar, se
tiver informagdes preencham, se nao tiver ele ndo vai ser um empecilho para o envio da ficha, o
PEC estad na versdo 1.3.09 e ja tem uma proposta de atualizagcdo que é a versdo 2.0 para o més de
junho que inclui alguns novos relatdrios, inclui a primeira fase do Sistema de Pré-Natal -
SISPRENATAL integrado, o mddulo do ACS que tem algumas novidades que podemos estar
conversando futuramente. Temos aqui o Manual e acredito que os Senhores tem explorado
bastante, o Manual do PEC normalmente tudo o que temos de ddvidas costuma estar listado e
sdo Orientacoes Gerais sobre o Sistema, Instalacdo do Sistema, Administracao do Sistema, Fluxo
do CIDADAO no sistema, Agenda, Atendimentos, o CDS tem um manual préprio, Relatdrios que
em breve serdo gerados por profissional que sera interessante para fazer monitoramento. Uma
forma grafica foi montada pelo Dabe do Ministério para mostrar as principais duvidas e uma
delas é que para usar o e-SUS é preciso ter computadores com acesso a internet em todas as
UBSs, na verdade temos 08 (oito) cendrios possiveis, ou seja, 03 (trés) de CDS e 05 (cinco)
cenarios de PEC para vermos qual é o que melhor se adequa ao municipio decidido pelos
Senhores quanto ao que fazer daqui em diante, isso mostra a possibilidade de todos usarem o e-
SUS. Existe outra duvida quanto a Classificacdo da Implantacdo do SISAB, apresentamos os
estagios de implantacdo de UBS considerando que tipos de fichas estdo sendo enviadas, por
exemplo, Estagio I - Somente envio de informacdes de Atividade Coletiva; Estagio II - Envio de
Informacdes de outras a¢des (cadastro, atendimentos, procedimentos ou visita domiciliar) e o
Estagio Il - Envio de informag¢des de Cadastro Individual, Atendimento Individual e Visita
Domiciliar e este é o mais recomendado. Muitas vezes estamos no Estagio I enviando as
informacgdes das fichas de Atividade Coletiva, quase todas as UBSs estdo enviando, mas tem o
corte dos recursos, isso acontece porque ndo estio enviando as demais fichas. Entdo o que
pretendemos é o Estagio - Implantacdo dos Municipios nas seguintes fases: IMPLANTADOS (=
60% das UBS em Estagio II ou III); INTERMEDIARIO (= 30% e < 60% das UBS em Estagio Il ou
I11); INCIPIENTE (Ao menos uma UBS iniciou implantagdo); NAO INICIADO (0 sem nenhuma
UBS). Temos que entender bastante essa questio da implantacdo, pois ela esta sendo
considerada como termOmetro para o corte de recursos do PAB Variavel, é preciso atengio
para saber que fichas estdo sendo enviadas e se todas as UBSs estdo conseguindo enviar ou
grande parte delas. Considerando a competéncia do més de marco o estado do Amazonas
apresentou o numero de 38,7% (trinta e oito virgula sete por cento) municipios e 48,1%
(quarenta e oito virgula um por cento) eSF. Vejamos o panorama da Situacdo de implantacdo -
CIR Entorno de Manaus e Alto Rio Negro também referente a competéncia do més de margo que
tinha 01 (um) municipio NAO INICIADO; 02 (dois) na condi¢do de INCIPIENTE; 03 (trés) na
condigio de INTERMEDIARIO e 06 (seis) de IMPLANTADO. Passaremos agora para a
classificacdo dos estagios como falamos anteriormente e vamos trabalhar para chegar ao Estagio
I11, ou seja, que tenhamos o nimero e o percentual de equipes enviando todas as fichas desde o
cadastro feito pelo agente comunitario a visita domiciliar e as outras a¢des de procedimentos
por outros profissionais de atendimento individual. Importante também é como os Senhores
monitoram o dado que estd sendo enviado, como é avaliada a competéncia através do SISAB,
ndo sabemos se todos acessaram, mas é pelo mesmo login e senha do acesso de sistema de
controle de uso para acesso a alguns relatoérios, seja por tipo de ficha enviada ou pelo envio geral
através do link sisab.saude.gov.br. O relatério pode ser por tipo, quer seja por equipe de satude
da familia, equipe de agente comunitario de satide, Nucleos de Apoio a Saude da Familia - NASF
se for o caso de ter no municipio serdo desta forma discriminados e equipe de consultério na rua
também. O Coordenador Sr. Claudio Pontes Ferreira diz que as informagdes ndo migram do
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SIAB para o e-SUS, tem de ser feito o recadastro. E a Sra. Juliano Gagno Lima retoma a palavra
e acrescenta que no e-SUS as propostas de fichas estio em um detalhamento maior, na verdade a
proposta de reducdo do numero de fichas, mas que elas estejam com a informacdo mais
agregada para quando integrar com o sistema de informacao que fique mais automatico que a
proposta vai comecar com o SISPRENATAL e depois vai integrar os outros até chegar ao Sistema
Nacional de Regulacao - SISREG. O total de fichas transmitidas por UBS e o total de fichas que foi
transmitida na competéncia, ficha de atendimento individual, de procedimentos que vai gerar
um grafico. Os proximos passos no SISAB sdo disponibilizar novos relatérios com base nas
variaveis das fichas do e-SUS AB; integracdo com outros sistemas; disponibilizacdo de
indicadores de sauide para a atencdo basica. A proposta fim é que, por exemplo, através do SISAB
tenhamos um relatorio dos indicadores do Programa de Melhoria do Acesso e da Qualidade na
Atengdo Basica - PMAQ e de outros programas que estejam participando. A questdo do SIAB e
SISAB é que em muitos lugares estdo preenchendo os 02 (dois) por receio de que o que estdo
enviando pelo e-SUS ndo estar chegando como informacdo, entdo o SISAB veio para isso,
entramos, conferimos e ndo precisamos mais enviar o SIAB, porque a partir de junho nio sera
mais considerado o envio pelo SIAB. Agora tem fichas especificas para cada tipo de acdo e de
correspondéncia para cada profissional, por exemplo, a ficha de visita domiciliar agora somente
o Agente Comunitario de Saude - ACS preenche, porque mudou esse conceito em relacdo aos
outros profissionais. Ndo esta prevista a prorrogacido do prazo, na verdade o e-SUS esta na praca
desde o ano de 2013 e agora é o deadline para conseguirmos fazer isso acontecer e entendendo
também que o e-SUS é o processo que desencadeia outras qualificagdes como o CNES, que nds
tanto temos o trabalho de atualizar e do Cartido Nacional de Saude, entdo ele dispara a ideia de
qualificar outros processos. Os municipios contemplados na estratégia de consultoria e-SUS (CIR
Entorno de Manaus) sdo Barcelos/AM, Careiro Castanho/AM, Careiro da Varzea/AM, Presidente
Figueiredo/AM e Sdo Gabriel da Cachoeira/AM, assim a previsdo é de 01 (uma) visita nesses
municipios, a proposta era para instalacdo, atualizacdo, dividas de envio e treinamento, ou seja,
focar no que realmente esses municipios estejam precisando e sempre em parceria com o
COSEMS que estd desenvolvendo. O contato da Coordenacdo Geral de Acompanhamento e
Avaliagdo da Atencdo Basica (CGAA) que é onde fica localizado o e-SUS com o telefone (61)
3315-2425 e e-mail esusab@saude.gov.br. Na sequéncia meu contato é Juliana Gagno Lima
(Consultoria e-SUS AB) (93) 99229-3098 e (21) 99801-1682 (Whatsapp) com o e-mail
juliana.lima@esusab.ufsc.br, estou acompanhando alguns municipios do estado do Para e do
leste do Amazonas. A Sra. Monica Kafer (Apoiadora DAB) monica.kafer@saude.gov.br que
também pode estar dando suporte para os outros municipios que nio estio contemplados nessa
estratégia. Infelizmente ndo vou conseguir fazer uma visita in loco aos municipios que ndo estao
nessa estratégia e o Disque Saude 136 que era usado para gerar a contra chave e o sistema de
controle de uso e também o NTI nti.dab@saude.gov.br que se trata de um nucleo de informacgédo
para qualquer necessidade mais especifica que os Senhores possam ter. Agradeco a
oportunidade mais uma vez de poder somar com o trabalho que estdo desenvolvendo. O
Coordenador Sr. Claudio Pontes Ferreira convida a Sra. Juliana Gagno Lima para o dia 12 de
junho que é a nossa préxima reunido da CIR do Entorno caso queira apresentar um novo
panorama da situacdo do e-SUS dos municipios do Entorno e principalmente desses 04 (quatro)
municipios que foram elencados como prioridade do Ministério. O Coordenador Sr. Claudio
Pontes Ferreira questiona sobre a satide indigena como fica essa populac¢do no e-SUS e se a Sra.
Adarcyline Magalhies Rodrigues sabe de algo sobre o e-SUS indigena e informa sobre alguns
municipios que estdo incipientes, e isso pode se dar devido ao envio do Programa Saude na
Escola - PSE, pois quem estd enviando o PSE o Ministério considera incipiente, mas tome
cuidado, pois podem ndo estar enviando o envio da producdo das 07 (sete) fichas, podem achar
que implementaram a estratégia e-SUS e ndo implementaram nada ainda. A Sra. Mara
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Rodrigues da Gracga - Coordenadora da Satide da Mulher ressalta que eles entendem que é uma
preocupacdo do Estado e nés que trabalhamos diretamente pela necessidade da questdo da
informacdo através da banda larga, n6s sabemos que isso é um grande dificultador do nosso
Estado, temos também a prépria Manaus/AM que tem uma dificuldade muito grande com
relacdo a esse acesso, entdo imaginem nossa rede no interior como isso se d4, minha primeira
pergunta é a seguinte, como estd a questdo da banda larga por parte do Ministério da Sadde para
aqueles municipios que foram previstos se tem alguém que esta utilizando ou se continua s6 na
lista, porque nos sabemos a dificuldade que eles tem para o acesso é muito grande, tem gente
trabalhando de madrugada, fazendo parceria com o pessoal de cartério para poder enviar as
fichas e ainda assim por vezes esta na metade ou entdo deixa la processando, quando chega no
final percebe que nio foi enviado, isso é um problema muito sério, ldgico que vemos que a
questao do prontudrio eletronico e a nova modelagem do sistema de ateng¢do basica vai forcar os
municipios a um processo de recadastramento entendendo que ndo é um processo estatico e
deve acontecer assim como a questio da atualizacido do CNES, mas sabemos que por tras disso
vai ter uma dificuldade muito grande por conta dessa questdo do acesso. O Coordenador Sr.
Claudio Pontes Ferreira ressalta que o municipio de Presidente Figueiredo/AM estd bem
adiantado na questdo de enviar algo estdo fazendo a estratégia e a formacdo devagar para depois
enviar, mas essa necessidade de enviar diariamente, verificar erros, verificar o que realmente
esta acontecendo, verificar essa questido de conexao, isso 0 municipio tem que estar no dia a dia,
retornamos agora de Sao Gabriel da Cachoeira/AM e simplesmente eles ndo conseguem enviar,
estamos orientando aos municipios em udltimo caso pegar as informagdes em pen drive e manda
para Manaus/AM e a representacdo daqui envia, mas s6 ndo pode deixar de enviar, infelizmente
os municipios nesse momento terdo que criar estratégias, parabenizou a todos que foram atras
do cartoério, do exército ou da universidade. Falamos para o Secretario de S3o Gabriel da
Cachoeira/AM para instalar na representacao de Manaus/AM pega os dados no pen drive ou em
um CD e envia para Manaus/AM que os representantes enviam, a partir do més de junho tem
que criar uma estratégia, se ndo enviar infelizmente perderio recursos. A Sra. Juliana Gagno
Lima ressalta que tudo que gera recursos para os municipios ndo tem mais nada que seja
diferente entdo isso coloca todos em xeque-mate, enquanto nossos Prefeitos, Secretarios, Gestor
no Estado e no Ministério da Satide ndo pensarem em uma forma de contribuir para isso, nao
sabemos como a situacdo vai ficar. O Coordenador Sr. Claudio Pontes Ferreira retoma a
palavra e diz que quando discute com o Ministério ele ressalta que o Estado do Amazonas ndo
pede chorando ou mendigando, é colocarmos a nossa realidade também, por exemplo, fazer um
programa desses tem que pensar em ser um programa leve, Borba/AM fez um piloto do PEC
eletrénico e € um municipio de referéncia em sistema de informacdo e tentou instalar o PEC
eletronico nas UBSs e instalou internet, no entanto tem outro problema que é a falta de energia,
e na hora que faltava energia ndo tinha nobreak e parava o servico, assim o médico estava com o
seu prontudrio eletrénico e acumulando as pessoas do lado de fora, desta forma a saida foi voltar
para o papel, essas situagoes infelizmente sdo caracteristicas da Amazoénia que o Ministério tem
que reconhecer isso porque para colocar o PEC eletronico tem que levar em conta a falta de
energia constante nos municipios que tem queimado muitos computadores aqui no Estado, pois
muitas vezes o Prefeito compra o computador, mas ndo compra o no break e ele vai ter essa
consciéncia quando pesar no bolso. A Sra. Juliana Gagno Lima frisa que isso é um desafio para
essa regido, no Pard nés temos a mesma situacdo do acesso, essas situacoes que foram colocadas
de falta de energia, acesso a internet, mas a alternativa que esta sendo criada é do plano nacional
de banda larga que estd prevista para os municipios que foram comtemplados e que se
cadastraram em recurso especifico para essa implanta¢do, eu ndo tenho muita informacao dessa
area, pois sou de outra estratégia, mas a previsdo era a partir de agosto, pode ser que isso tenha
alterado, mas estava em um processo de implantacdo, acho que nés deveriamos pensar em



429
430
431
432
433
434
435
436
437
438
439
440
441
442
443
444
445
446
447
448
449
450
451
452
453
454
455
456
457
458
459
460
461
462
463
464
465
466
467
468
469
470
471
472
473
474
475
476
477

-
W
GOVERNG DO ESTADD DO AMATOMNAS

algumas estratégias de tentar remediar isso, por exemplo, no SIAB alguns com mais dificuldades
estavam enviando via transmissor do Estado isso nao é o ideal, o ideal é que enviemos do nosso
municipio e que o Estado ajude nesse acompanhamento, mas em ultimo caso essa é uma
alternativa que os Senhores criaram, poderia ser alternativa também ter um municipio vizinho
que tenha uma conectividade melhor, como criar esse fluxo para enviarmos desse municipio
vizinho ou de acordo com os que estavam colocando de uma estrutura regional, é possivel nés
pensarmos em uma estrutura regional aqui para o Amazonas possa estar auxiliando nesse envio
das informacdes, enfim sdo estratégias para nos conversarmos para como enviar essas
informacdes e ao mesmo tempo tentando melhorar essas condicdes de conectividade que sdo
complicadas como um todo, em nivel de Ministério o que sei que eles estdo desenvolvendo é o
plano nacional de banda larga, quando falta energia a recomendacdo é ter fichas impressas
mesmo que poucas e depois vai fazer a digitacdo, quando falta internet tudo bem, pois o
programa funciona sem internet pensando nessa realidade, quando faltar energia nés vamos ter
que utilizar o CDS posteriormente. A Sra. Mara Rodrigues da Graca argumenta em relacio as
fichas do SISPRENATAL temos orientado muito os municipios a terem um espelho dessa ficha,
porque tem municipios que acumulam a semana inteira para fazer tudo em um dia e houve um
questionamento em um encontro e havia uma pessoa que trabalha diretamente com o sistema
informou que eles ndo conseguem fazer esse acompanhamento da gestante utilizando a mesma
ficha sombra porque ela serve apenas para uma vez, ndo sei se tem alguém aqui que faz o
acompanhamento no sistema, se é possivel ou ndo, porque se ndo for possivel nés estamos
dando orientagdo errada, ou seja, cada vez que a gestante for atendida tem que ter outra ficha
sombra. A Sra. Nara Koide acrescenta que o SISPRENATAL agora vai compor o e-SUS. A Sra.
Juliana Gagno Lima responde que o SISPRENATAL esta previsto para compor a versao 2.0 do
e-SUS, mas até entdo nada estd integrado, entdo seria o mesmo procedimento feito até agora. A
Sra. Mara Rodrigues da Graga pergunta a Sra. Juliana Gagno Lima se vai migrar, a mesma
responde que a partir da versao 2.0 vai comecar esse processo de migracdo a parte n2 1 (um) do
SISPRENATAL. A Sra. Mara Rodrigues da Graca acentua, por exemplo, a questdo do Sistema de
Informacgdo de Agravos de Notificacdo - SINAN muitos municipios tiveram problemas porque as
informacdes ndo migravam, quando mudou a versdo eles perderam as informagdes, agora com
essas mudangas as fichas de atendimento a vitimas de violéncia, por exemplo, isso foi um caos
no Estado, pois ndo havia banco de dados. A Sra. Juliana Gagno Lima diz que ninguém tem
muita resposta, a migragdo vai acontecer aos poucos com 0s vencionamentos que eles vao
criando, n6s vamos ter que ir testando e apontando os erros juntos para poder fazer as
modifica¢des tanto a equipe de desenvolvimento como a equipe do DABE ir aperfeicoando o
sistema nesse sentido, mas com certeza vamos ter um processo longo de estar aperfeicoando
isso, de estar fazendo uma integracdo até chegar ao ponto que queremos como qualquer outro
sistema de informacdo demora mesmo essa migracdo, esse aperfeicoamento. Em relacdo a satde
indigena eu nao sei responder, vou procurar me aprofundar no assunto para que eu possa estar
explicando aos Senhores, quando noés estdvamos trabalhando com o Programa de Melhoria do
Acesso e da Qualidade na Atengdo Basica - PMAQ as equipes de saude indigena s6 participaram
quando teve senso, quando teve adesao elas ndo poderiam aderir por conta de ser um processo
de trabalho diferenciado de gerar informacdo de outra forma, pode ser que com o e-SUS seja da
mesma maneira. 0 Coordenador Sr. Claudio Pontes Ferreira diz que a orientacdo é entrar
normal no sistema, eles estavam preocupados de cadastrar a sua populacdo, por enquanto ndo
hd necessidade de entrarem no sistema, faz o cadastro normalmente. O membro Sra.
Adarcyline Magalhdes Rodrigues ressalta que na sadde indigena eles tém todo esse
monitoramento desses indicadores de desempenho através do Sistema de Informacido da
Atengdo a Saude Indigena - SIASI, talvez muitos aqui ja tenham oportunidades de manusear é
nesse sentido que eu fico com essa percepcdo de inserir o SIASI e alimentar essa base do e-SUS,
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essa é a percepcdo muito vaga que tenho, mas o nosso sistema de monitoramento é o SIASI,
nossas equipes multidisciplinares tem como norte fontes de informagao de indicadores o mesmo
que é alimentado por nés. O Coordenador Sr. Claudio Pontes Ferreira diz que posteriormente
quando estiver tudo instalado o Ministério para colher informagdes do e-SUS ndo vai conseguir
visualizar a populagdo indigena, assim para definir alguma estratégia terd de visualizar essa
populacao, talvez o SIASI ou o SISPRENATAL migre para o e-SUS, mas se vocé nao inserir a
populacdo indigena ndo havera como obter os dados reais, nesse caso tem que solicitar do SIASL
0 membro Sra. Adarcyline Magalhdes Rodrigues diz que costuma ouvir do DATASUS que o
SIASI nio faz essa migracdo para outro sistema, isso é extraido e alimentado de forma manual e
outra nido existe esse processo de migracdo, o que nos preocupa, por exemplo, é a situagdo de
Autazes/AM onde 98% (noventa e oito por cento) da populacdo desse municipio sdo indigenas,
nos ficamos preocupados nos municipios onde a predominancia da populacdo é indigena, entio
nao tendo esses indicadores certamente o gestor municipal tera muito trabalho no momento em
que nao alimentam essas informacées. O Coordenador Sr. Claudio Pontes Ferreira acrescenta
que para ele consultar um dado, por exemplo, sobre o SISPRENATAL no e-SUS sobre o
municipio do Careiro/AM e as fichas da sadde indigena ndo estiverem sendo digitadas, iremos
visualizar apenas a populacdo urbana. O membro Sra. Adarcyline Magalhdes Rodrigues diz
que isso é preocupante, todas as vezes que temos a oportunidade de estarmos em uma reunido a
exemplo dessas, quando chegamos ao municipio a exemplo do membro Sr. Hitalo Diego
Mendonga Paiva nos tinhamos sempre aquela preocupagdo nos trazendo essa demanda de que
a saude indigena nao repassava esses indicadores e com isso prejudicava o municipio, nés temos
feito um trabalho de sensibilizacdo com as nossas equipes de estar sempre de maos dadas com o
gestor municipal e com o Secretario Municipal de Satide para que ele ndo venha prejudicar o
municipio, entdo seria o SIASI esse alimentador? Nao sei de que forma, mas é a percepg¢do que eu
tenho de que o SIASI ndo se comunica com os outros, seria de uma forma manual. O
Coordenador Sr. Claudio Pontes Ferreira diz que deixa esse esclarecimento para a Sra.
Juliana Gagno Lima ir junto ao Ministério para seguidamente informar a todos que aqui
participam. A Sra. Juliana Gagno Lima ressalta que tem muitas propostas sendo desenvolvidas,
uma, por exemplo, sdo equipes que usam sistemas proprios, uma forma de migrar sistema
proprio talvez seja esse o caso da saude indigena ou pode ser uma proposta de integracio
mesmo como é o SISPRENATAL e os demais sistemas, se eu afirmar qualquer coisa aqui nao
saberia com propriedade o que esta sendo pensado nesse sentido. 0 membro Sra. Adarcyline
Magalhaes Rodrigues informa que na préoxima semana estarda em Brasilia/DF e diz que pode
fazer esses questionamentos com o Dr. Antonio Alves e a Diretora do DASI e trazermos na
proxima reunido alguma informagdo para contribuir. O Coordenador Sr. Claudio Pontes
Ferreira diz hoje o municipio digita no SIAB nao entra populagdo indigena, mas a populacao
indigena tem o SIASI e precisamos fazer essa permuta de produgido. A Sra. Juliana Gagno Lima
diz que na propria ficha esta prevista se a moradia esta na area rural ou urbana, mas dentre a
lista de possibilidades de area rural ndo esta escrito indigena por isso tem essa duivida, em vista
disso existe a questdo de posse de terra. O membro Sr. Hitalo Diego Mendonga Paiva diz que
quando assumiu a gestdo do municipio de Autazes/AM em novembro do ano de 2014 vimos o e-
SUS como uma necessidade, uma prioridade e o prazo estava se esgotando, assim fizemos uma
selecdo com prioridade para jovens com experiéncia na area de informatica para o primeiro
emprego e estavam disponiveis as vagas para 14 (quatorze) jovens para essas areas inclusive
zona rural, por exemplo, se ele residisse naquela comunidade do interior a prioridade seria para
aqueles jovens que fossem do municipio, assim nés recebemos mais de 200 (duzentos)
curriculos sendo que nao esperavamos por essa quantidade e depois que nés fizemos a selecio
desses 14 (quatorze) jovens, pois sao 14 (quatorze) equipes e convidamos o Sr. Francisco para
ir até Autazes/AM e passou 04 (quatro) dias treinando esses jovens e foi a melhor coisa que
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fizemos porque como era o primeiro emprego entdo nés fomos moldando a nossa maneira e eles
sdo muito atentos, isso estd dando muito certo em Autazes/AM s6 queria compartilhar essa
experiéncia com o Senhores. O membro Sr. Marcley Barbosa Fontes pede desculpa aos
presentes pelo atraso e ressalta que ele veio de ultima hora para a reunido, e complementa
dizendo que é muito satisfatério participar das reunides da CIR do Entorno de Manaus, em
relacdo a saude indigena esse é um problema de varios municipios e no Careiro Castanho/AM
ndo é diferente, estamos tentando essa reaproximacdo com o polo indigena e fica mais uma vez o
pedido para que a nossa reunido aconteca, foi marcada e por alguns motivos ndo aconteceu no
dia 27 de Abril de 2015 e nés estamos aguardando uma nova data para conversar junto aos
coordenadores da sadde indigena para definirmos aquilo que a SEMSA Careiro Castanho/AM
pode contribuir em relagdo ao polo indigena para que essa populagdo seja atendida de uma
maneira mais ampla e digna porque todos nos precisamos de atendimento humanitario e o
nosso municipio tem muitas comunidades indigenas, entdo ficamos tristes quando alguns
indicadores ndo aparecem, vemos o sistema se afunilando e buscando integracio nessa questio
e principalmente no que diz respeito ao e-SUS, nio existe nada disso sendo feito paralelo a
saude indigena com o municipio do Careiro Castanho/AM, sadde indigena e SEMSA entdo é
importante que esses dados sejam realmente coletados para que possamos interagir com esses
indicadores, agradeco a todos e convido os membros da CIR do Entorno e aqueles que puderem
participar da inauguracdo que vai ter no municipio da UBS do Paneldo a data prevista é para o
dia 20 de maio de 2015, trata-se de uma UBS confortavel é uma das maiores do municipio em
uma comunidade de 1.500 (mil e quinhentas) familias. O membro Sra. Adarcyline Magalhades
Rodrigues esclarece que ficaram aguardando o membro Sr. Marcley Barbosa Fontes no dia 27
de abril de 2015, inclusive tinhamos outro compromisso e como foi reagendado a Sra. Paula
Francinete ligou para a secretaria e falando com alguém da sua pessoa ficou agendado para o
dia 27 de abril e no primeiro momento estava conflitando, pois o Senhor havia marcado e nao
havia possibilidade de nés atendermos o Senhor, pois estdvamos com um evento, mas mesmo
assim agendamos, inclusive surgiu uma nova situacdo a qual insistimos em ndo comparecer
afinal estdvamos esperando o Secretario Municipal de Satde do Careiro Castanho/AM e o
Senhor ndo compareceu, mas estamos a sua disposicdo e serd um prazer té-lo conosco, sempre
digo que sem parcerias ndés nao vamos chegar a lugar algum, a gestdo é integrada e tripartite, e
assim que nos trabalhamos e sempre estamos batendo na porta pedindo essa parceria constante
entdo seja bem-vindo para ndés é de extrema importdncia que o Senhor tenha essa pré-
disposicdo de somar com a saude indigena até porque a responsabilidade é de todos nés. O
Coordenador Sr. Claudio Pontes Ferreira ressalta que a préoxima reunido esta agendada para
o dia 12 de Junho, a Sra. Juliana Gagno Lima retornara e vamos ter a pauta da Rede Cegonha. A
Sra. Mara Rodrigues da Graga diz para os Secretarios presentes que temos feito um esforgo
muito grande de estarmos resgatando as informacoes do Plano de A¢do das Redes Tematicas -
SISPART, nds sabemos que tem muitos municipios que fizeram adesdo RC, mas tinham outros
gestores, outros técnicos no municipio e essa senha continua a mesma, entdo os Senhores
precisam pelo menos tentar acessar o sistema para verificar quem é o administrador, quem esta
acessando, se o Secretario permanece 0 mesmo porque sé assim vamos dar continuidade aos
planos e lembrar também a questdo dos nossos indicadores principalmente os de 07 (sete) ou
mais consultas, nés temos municipios grandes, como é o caso de Itacoatiara/AM que devemos
ter mais acesso, mais facilidade de internet 95% (noventa e cinco por cento) de cobertura de
equipe de saude da familia e conseguiram 34% (trinta e quatro por cento) da proporg¢do de
nascidos vivos de maes com 07 (sete) ou mais consultas de pré-natal e isso € um nimero muito
baixo. Estamos desestimulados com relacdo a andlise desse indicador, porque muitas vezes o
municipio tem pactuado, por exemplo, que teve a media de 17% (dezessete por cento) da
proporgao e ele pactuou, por exemplo, 70% (setenta por cento) para o ano de 2015 e noés

12



576
577
578
579
580
581
582
583
584
585
586
587
588
589
590
591
592
593
594
595
596
597
598

-
W
GOVERNG DO ESTADD DO AMATOMNAS

sabemos que o mesmo ndo ird conseguir, ndés temos que justificar no indicador fazer uma
orientacdo para ele reduzir a meta quando esse na verdade é o indicador de aumento, isso é
muito triste e temos de orientar assim, pois sabemos que nao vdo conseguir alguém que estava
em 17% (dezessete por cento) até 2015, ndo ird atingir os 75% (setenta e cinco por cento) de
2014 para 2015. Estiveram presentes o Sr. Hitalo Diego Mendong¢a Paiva (Secretario
Municipal de Saude de [Autazes); Sr. Marcley Barbosa Fontes (Secretario Municipal de Saude
do Careiro Castanho); Sr. Raimundo Nonato Neto Carneiro (Suplente de Iranduba); Sra.
Angela Nascimento (Coordenadora de Atengdo Basica de Manaus); Sra. Marivone Nunes
Barroso (Secretaria Municipal de Presidente Figueiredo); Sra. Abigail da Gama Niess
(Suplente de Sao Gabriel da Cachoeira); Sra. Adarcyline Magalhaes Rodrigues (Coordenadora
do DSEI Manaus). Nao estiveram presentes o Sr. Aldo Garrido de Macedo (Secretario Municipal
de Saude de Barcelos); Sr. Adail Ferreira da Silva (Secretario Municipal do Careiro da Varzea);
Sra. Marcilene Martins Rodrigues (Secretdria Municipal de Manaquiri); Sra. Andreia Rejane
Rodrigues Ferreira (Secretaria Municipal de Nova Olinda do Norte); Sr. Ozias da Silva Batista
(Secretario Municipal de Rio Preto da Eva); Sr. Fabio Lobato Sampaio (Secretario Municipal de
Santa Isabel do Rio Negro); Sr. Luiz Lopes de Aguiar Neto (Secretario Municipal de Sao Gabriel
da Cachoeira); e a Sra. Ilma Lins de Souza (Coordenadora do DSEI Alto Rio Negro). Dado o
encerramento da Reunido, o Coordenador Sr. Claudio Pontes Ferreira agradece a presenca de
todos. A presente ATA foi elaborada e digitada pelo Estagiario Eliezer Picanco Penha Junior e
revisada pela Secretaria Executiva da CIR/ENMAO/AM Sra. Mary Anne de Aratjo Delgado e
sera arquivada para fins documentais, apds ser submetida a apreciagio da CIR/ENMAQO/AM no
Auditério Maria Eglantina Nunes Rondon (Av. André Aratjo, n? 701 - Aleixo). Manaus, 04 de
maio de 2015.
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