TR COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE |
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE OLUL
RORAIMA | GECRETARIAS MUNICIPAIS DE SAUDE o

A PRESIDENTE DA COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE, no uso de
suas atribuicdes legais que lhe sdo conferidas e em cumprimento aos dispositivos constantes do
seu Regimento Interno, e

Considerando a Portaria n® 648 de 28/03/2006, onde preconiza a Politica
Nacional de Atengdo Basica;

Considerando as Portarias n°s 399 e 699 de 22/02/2006 e 30/03/2006
respectivamente;

Considerando a Concensuacdo dos membros que estiveram presentes na Quinta
Reunido Extraordinaria da CIB/RR, ocorrida em 15/09/2008.

RESOLVE:

Art. 1° - Homologara a decisio dos membros da CIB/RR que aprovam o projeto da
Aplicagio dos recursos da Compensagdo das Especificidades Regionais do SUS/RR,
apresentado na Quinta Reunido Extraordinaria da CIB/RR, ocorrida em 15/09/2008;

Art. 2° Esta resolugio entrara em vigor a partir da data de sua publicagdo no Diario

Oficial do Estado.

Boa Vista(RR), 16 de setembro de 2008.

R
—

L \ ~ \ . - ]

’ 5 I\\_ Ly . o ____\__,\
EUGENIA GLAU OUXFERREIRA NAMIS LEVINO DA SILVA FILHO
Presidente da Comisséo Intergestores Bipartite-CIB Presidente do COSEMS/RR
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PROPOSTA DA COORDENAGCAO ESTADUAL DA ATENGAO BASICA.
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COMPENSACAO DAS ESPECIFICIDADES REGIONAIS
CER - RR

INTRODUCAO

O conjunto das politicas para o desenvolvimento da Atencao Basica pelos
municipios no Estado deve estimular a execugao e qualificagao da Estratégia Saude da
Familia. Para tanto, deve estabelecer como critérios de habilitagdo no projeto os
indicadores de satde constante na Politica Nacional da Atencao Basica no CAPITULO
lll, quanto ao Financiamento da Atengao Basica no item 3 que enfoca os
REQUISITOS MINIMOS PARA MANUTENGAO DA TRANSFERENCIA DO PAB Fixo.
“Os valores do PAB fixo serao corrigidos anualmente mediante cumprimento de metas
pactuadas para indicadores da Atencao Basica. Excepcionalmente o nao alcance de
metas podera ser avaliado e justificado pelas Secretarias Estaduais de Saude e pelo
Ministério da Salde de maneira a garantir esta corregao”. O criterio utilizado para a
selecao dos municipios a serem contemplados no Projeto das Compensacoes das
especificidades Regionais, serdo os municipios que nao conseguiram atingir as metas
na avaliagao dos indicadores abaixo relacionados do ano de 2007.

“Os indicadores de acompanhamento para 2007 s&o™

| - Cobertura firmada pelo gestor municipal e do Distrito Federal para o ano
anterior no Pacto da Atencdo Basica, para:

a) média anual de consultas médicas por habitante nas especialidades
basicas;

b) proporgédo de nascidos vivos de maes com quatro ou mais consultas de
pré-natal;

c) razao entre exames citopatologico cérvico-vaginais em mulheres entre 25 e
59 anos e a populacdo feminina nessa faixa etaria; e

Il - Cobertura vacinal da terceira dose de tetravalente em menores de um ano

de idade maior ou igual a 95%;

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE - DEPARTAMENTO PROGRAMAS ESPECIAIS
COORDENAGAO ESTADUAL DA ATENGAO BASICA
R,MADRID S/N CAMPUS DO PARICARANA.
Tel:(95)2121 0543. __e-mail:psf.rr@pop.com.br
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ARCABOUCO LEGAL:

Para desenvolver e fortalecer a atengao basica nos municipios, a saude da
Familia é utilizada como estratégia prioritaria para a organizagéo das agdes de saude,
conforme preconiza a Politica Nacional da Atencao Basica, Portaria N°. 648/GM de
28/03/2006.

Na perspectiva de superar as dificuldades de consolidacao do Sistema Unico de
Saude — SUS e qualificar os avangos organizativos obtidos com 0 processo de
descentralizacao da saide, o compromisso publico firmado pelos gestores das trés
esferas de governo, com a construgao do Pacto pela Saulde, expressa nas Portarias
N.°399 de 22/02/2006 e a N.° 699 de 30/03/2006, vem responder aos desafios atuais da
gestao e da organizacéo do SUS e tornar a saude uma politica de Estado mais do que
uma de governo, nessa mesma perspectiva e regulamentada pela Portaria N.° 204 de
20/01/2007. o financiamento da salde adota uma nova politica de alocacao de recurso
que contempla a reducdo das desigualdades regionais e sociais, objetivando o
fortalecimento dos compromissos e responsabilidades sanitarias pactuadas entre oS
gestores.

A fim de cumprir com os principios e as diretrizes propostos nos Pactos pela Vida,
em Defesa do SUS e de Gestéo de diminuir a desfragmentacao do financiamento em
particular, da Atencao Basica, constante na Portaria N°, 204/2007. A Portaria N°.1.364
de 03 de Julho de 2008 regulamenta a transferéncia dos incentivos financeiros referente
a Compensacéo de Especificidades Regionais — CER (componente da parte variavel do

Piso da Atencéo Basica — PAB Variavel).

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE - DEPARTAMENTO PROGRAMAS ESPECIAIS
COORDENACAO ESTADUAL DA ATENCAOQ BASICA
R,MADRID S/N CAMPUS DO PARICARANA.
Tel:(95)3623-1399. e-mail; psf.rr@pop.com.br
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PERFIL SOCIO-DEMOGRAFICO:
0O Estado de Roraima localiza-se no Extremo Norte do Pais, limita-se com a

Republica Cooperativista da Guiana e com a Venezuela, em 1.922 km de fronteiras,
faixa considerada de Seguranca Nacional, que Ihe confere uma posigao estrategica
quanto as relacoes internacionais entre Brasil e estes paises.

Ocupa uma area de 225.116,1 Km2, representando 2,57% da area total do Brasil,
também faz fronteira com os estados do Amazonas e Para.

Pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica - IBGE/2007, a populagao de
Roraima é constituida de 396.725 habitantes, distribuido entre os 15 municipios, com
uma densidade demografica média de 1,79 hab./m2?, apresentando como uma das
menores entre as unidades federativas do pais, a capital Boa Vista concentra 62% da
populacao do Estado.

A Secretaria de Estado da Saude como oOrgao gestor do sistema, vem se
reestruturando organizacionalmente para assumir as atribuicbes e responsabilidades
sanitarias previstas no Pacto pela Salde, fortalecendo assim seu papel de coordenador

do processo de organizacao da rede de servigos.

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE - DEPARTAMENTO PROGRAMAS ESPECIAIS
COORDENACAO ESTADUAL DA ATENGAO BASICA
R,MADRID S/N CAMPUS DO PARICARANA.
Tel:(95)2121 0543. _e-mail:psf.rr@pop.com.br
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PLANILHA 1 - PERFIL SOCIO DEMOGRAFICO:

N° N N PERCENT |
| MUNICiPIOS | POPULAGAO | ;ppy kme | HABITANTE | DE | DE | DE SORERT)
IBGE 2007 | /KM? ESB | ACS | ESF RA DA
N o ESF
Alto Alegre 14.386 25.567 0,56 04 31 04 57,05%
| Amajari | 7586 | 28472 0,26 o1 || 12 | oi 44,92 |
Boa Vista 249, 853 5.687 4% 9 16 | 290 | 51 | 68,36 | 36 |
| Bonflm 10.231 8.095 1 26 03 | 35 05 100
Canta ~11.119 7.665 1,45 01 | 31 | 04 | 8494
Caracarai 17.981 47.411 0,37 05 46 05 65,05
Caroebe 7.086 12.066 0,58 02 15 02 80,67
Iracema 5.863 14.119 0,41 04 26 04 100
~ Mucajai | 12546 | 12751 0,98 05 | 33 | 05 100
Normandia 7.118 6.967 1,02 01 12 01 66,46
Pacaraima 8.640 8.028 1,07 02 24 03 100
Rorainopolis 24.466 33.594 0,72 02 16 03 36,44
BAd 3000 5.727 4.284 1,33 o1 | 09 | 02 100
i Baliza
~ Sao Luiz 5720 1.527 3,74 02 17 02 05,97
Uiramuta 8.403 8.066 1,04 00 11 01 52.73
TOTAL 396.725 224.299 5869. | 49 1608 93 |

"FONTE: Ministério da Saude - SCNES e IBGE

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE - DEPARTAMENTO PRQGRAMAS ESPECIAIS
COORDENAGAO ESTADUAL DA ATENGAO BASICA

R,MADRID S/N CAMPUS DO PARICARANA.

e-mail:psf.rr@pop.com.br

Tel:(95)2121 0543,
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Critério para Escolha dos Municipios Beneficiados do Recurso: A fim de contribuir
com o fortalecimento da Atencéo Basica nos municipios, garantindo o direito de acesso
aos servicos, reorientacéo das praticas de saude pelo estimulo as acoes de promocao e
prevencao, bem como o reconhecimento dos territorios sociais onde se produzem as
doencas e tendo as equipes de saude e os gestores locais como condutores decisivos
destas praticas. E fundamental o apoio técnico e financeiro para que estas praticas
impactem nos indicadores de saude.
Partindo dessa perspectiva, segundo a Portaria/GM N°.1.364 de 03 de Julho de
2008, estabelece que a secretaria de saude defina critérios para alocacao dos recursos,
a selecdo se dara pelo municipio que obtiver o maior numero de indicadores da
Portaria 648 nio alcancados que serdo descritos a seguir::
» Razao entre exames preventivos do cancer do colo do utero > 0,30;
o Proporcao de nascidos vivos de maes com 04 ou mais consultas de pré-natal >
80%;
o Média anual de consultas médicas por habitante nas especialidades basicas >1
visita por més;
e Cobertura vacinal da terceira dose de tetravalente em menores de um ano de

idade > ou = a 95%.

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE - DEPARTAMENTO PROGRAMAS ESPECIAIS
COORDENAGAO ESTADUAL DA ATENGAO BASICA
R,MADRID S/N CAMPUS DO PARICARANA.
Tel:(95)2121 0543. e-mail;psf.rr@pop.com.br
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Mecanismo de Acompanhamento e Avaliagdao da utilizagdo do Recurso nos
municipios: Trata do processo de acompanhamento — avaliagdo dos municipios que

serao contemplados com o incentivo.

1 — Avaliacao do trimestre nos Sistemas de Informagao municipal enviados para cada

area técnica de acompanhamento (SIAB, SISPRENATAL, SISCOLO, SIA/SUS,
SIPNI);

2 - A Avaliacao do SISPACTO 2008:
e Razao entre exames preventivos do Cancer do Colo do Utero em mulheres de 25

a 59 anos;

e Proporcao de RN com maes com 04 ou + consultas de Pré-natal;

e Média anual de consultas médicas por habitante nas especialidades basicas; e

» Cobertura vacinal da terceira dose de tetravalente em menores de um ano de
idade;

Parametros de distribuicao:

O Parametro de escolha dos municipios para receberem o recurso da CER, foi
através da avaliagao dos indicadores de saude (conforme critérios de escolha citado a
cima e na Tabela 01 a seguir), onde os sete (07) municipios com baixo desempenho
para alcancar os indicadores de saude pactuados no SISPACTO 2007, foram escolhidos
pela equipe técnica da SES, COSEMS e CIB. Foram selecionados os municipios que
obtiveram maior numero dos indicadores escolhidos que suas metas nao foram
alcancadas. Tendo como indicador de desempate o nimero da Cobertura vacinal da
terceira dose de tetravalente em menores de um ano de idade, por ser um indicador

expressivo no Estado.

CRITERIOS PARA MANUTENGCAO DO RECURSO:
A Avaliacao do SISPACTO 2008/2009.

1.. Municipios que néo alcancarem as metas dos Critérios de Acompanhamento e
Avaliacdo para manutencdo do Recurso por 06 meses serdo desabilitados

automaticamente, apds emissao de parecer da equipe técnica responsavel.

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE - DEPARTAMENTO PROGRAMAS ESPECIAIS
COORDENAGAO ESTADUAL DA ATENGAO BASICA
R.MADRID S/N CAMPUS DO PARICARANA.
Tel:(95)2121 0543. e-mail: psf.rr@pop.com.br
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CALCULO DE DISTRIBUICAO:

RORAIMA
e Populacao — 396.725 habitantes.
e R$423.511,20 - Repasse anual.
o R$ 35.292,60 - Repasse mensal.

A Portaria N°.1.364 de 03 de Julho de 2008, publicada em julho define a
competéncia financeira de repasse abril de 2008, porém para o Estado sera contado a
partir da competéncia de aprovacao na Comissao Intergestores Bipartite (setembro)
sendo o termino do exercicio financeiro o més dezembro, logo os municipios
selecionados deverao receber o incentivo por 4 (quatro) meses.

R$ 35.292,60'+ 07 Municipios = R$ 5.041,80/ més Total/ nos 4 meses R$
20.167,20.

Informes:

Adesao ao incentivo com assinatura de Carta de Compromisso pelo Gestor Municipal.
(Anexo);

Tempo de duracdo do beneficio — 4 meses com avaliagdo em dezembro;
Apresentacao de Plano OperatiQo em consonancia com Termo de Compromisso de
Gestao Municipal do Pacto pela Saiude e com aprovacao pelo Conselho Municipal de
Salde, no sequndo més de recebimento do recurso; Desabilitagao apés emissao de

parecer da equipe técnica responsavel;

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE - DEPARTAMENTO PROGRAMAS ESPECIAIS
COORDENAGAO ESTADUAL DA ATENGAO BASICA
R,MADRID S/N CAMPUS DO PARICARANA.
Tel:(95)2121 0543. e-mail: psf.rr@pop.com.br
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Planilha de Dados para analise dos critérios

' Tbobertur _— ]
Média a vacinal .
_— z da |
Razao entre | Proporgao | anual de " .
erceira |
exames de RN consultas dose da Total de
preventivos | com maes | meédicas indicado
5 tetravale
do Céancer do | com 04 ou por res que
. nte em i
Colo do + habitante nao
. Utero em consultas nas MENores | ¢oram
MUNICIPIOS " =i de um
. mulheres de de Pré- especialid | alcancad
| ano de
25 a 59 anos natal ades idade 0s
< 0,30 < 80% basicas < -
maior ou
1 .
igual a
950/0; )
majari
Bonfim

oiéolls -
Séo Jodo da Baliza
Sao Lui

TABELA 1

O critério de desempate foi o indicador da cobertura vacinal da Tetravalente.

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE - DEPARTAMENTO PROGRAMAS ESPECIAIS
COORDENACAO ESTADUAL DA ATENGAO BASICA
R,MADRID S/N CAMPUS DO PARICARANA.
Tel:(95)2121 0543, e-mail: psf.rr@pop.com.br
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Equipe Técnica:
Irgélia Maria Ramos Palmeira — Coordenacao Estadual da Atencéo Basica
Sandra Maria Rabelo Huzek - Coordenacao Estadual do Programa Sautde da Mulher
Valentina de Araujo Vieira - Coordenacao Estadual do Programa Saude da Crianca
Norma Suely Nunes Lopes — Coordenadora do Programa Viva Mulher
Nafade Bezerra Martins Lima - Coordenacéo Estadual do Programa de Imunizacao
Luciana Dias Pacobahyba - Técnica da Atencao Basica
Joana Lima Salazar — Assistente Administrativa
José Luiz Parreira Neto — Assistente Administrativo

OBRIGADA!

Coordenacio Estadual da Atencdo Basica — Roraima.

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE - DEPARTAMENTO PROGRAMAS ESPECIAIS
COORDENAGAO ESTADUAL DA ATENGAO BASICA
R,MADRID S/N CAMPUS DO PARICARANA.
Tel:(95)2121 0543. e-mail: psf.rr@pop.com.br
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SES/RR

Compensacao de Especificidades Regionais
CER

Resolugdo ---------

A Presidente da Comissio Intergestores Bipartite/RR, no uso de suas atribuicoes
legais e,

Considerando a importancia da estratégica da Atencado Basica na organizagao e
consolidagao do SUS;

Considerando a Portaria GM n° 648/06, que aprova a Politica Nacional de Atencao
Basica, estabelecendo a revisdo de diretrizes e normas para a organizagao da Atencao
Basica, Estratégia de Satde da Familia — ESF e a Estratégia de Agentes Comunitarios de
Salde - EACS;

Considerando a Portaria GM 1.364/08, que regulamenta para o ano de 2008 a
transferéncia dos incentivos financeiros referentes a Compensacao de Especificidades
Regionais — CER, componente da parte variavel do Piso da Atencéao Basica;

Considerando a Portaria GM 698/06, Artigo 9°, referente ao Piso da Atencao Basica
Varidvel, que define recursos financeiros para a compensagao de especificidades

regionais, correspondentes a 09% do valor minimo do PAB fixo multiplicado pela
populacao do estado;

Considerando a Portaria GM- 1364/08, Artigo 9°, paragrafo 4°, que define que os
critérios de aplicacao dos recursos de compensacéo das especificidades regionais devem
ser pactuados nas Comissoes Intergestores Bipartites — CIB e informados ao plenario da
Comissao Intergestores Tripartite - CIT, devendo atender as especificidades estaduais e
serem regulamentados por ato normativo especifico;

Considerando a necessidade de incrementar a atencao bésica nos municipios de
Roraima;

Considerando o trabalho desenvolvido pelo grupo técnico/SES

. Considerando a decisdo desta Comissao Bipartite reunida em sua ------- a Reuniao
Ordinaria no dia -----

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE - DEPARTAMENTO PROGRAMAS ESPECIAIS
COORDENAGAO ESTADUAL DA ATENGAO BASICA
R,MADRID S/N CAMPUS DO PARICARANA.
Tel:(95)2121 0543,  e-mail; psf.rr@pop.com.br
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RESOLVE:
Art. 1° - Regulamentar por quatro meses a partir de setembro de 2008, a transferéncia dos

incentivos financeiros referentes 2 Compensacao de Especificidades Regionais — CER.

Art. 2° - Definir que o valor dos recursos federais sera repassado do Fundo Nacional de
Saude - FNS para o Fundo Municipal de Satde - FMS dos municipios de Roraima, de

acordo com os critérios estabelecidos:

Paragrafo Unico - Os municipios contemplados com 0 CER se referem aos que tem

dificuldades operacionais para alcangar os indicadores de saude pactuados;

Art. 3° - O incentivo financeiro que trata o Artigo 2° desta resolucao sera repassado

mensalmente, em parcela de 1/4 (um quarto) conforme o Anexo | desta resolucao.

Paragrafo Unico - Os recursos repassados aos municipios deverao ser aplicados

exclusivamente na Estratégia Salde da Familia, conforme o Plano Operativo de

Aplicagao dos Recursos.

Art. 4° - Os prefeitos dos municipios constantes do Anexo | desta resolucao, para
receberem o Incentivo Financeiro, deverao comparecer a Coordenacao Estadual da
Atencao Basica para assinatura de uma Carta de Compromisso, previstos no Anexo I

desta resolucao, no prazo de 15 (quinze) dias a contar da publicacao desta resolucao.

§ Unico - No ato da assinatura da Carta de Compromisso, 0S municipios contemplados,
deverdo apresentar um Plano Operativo aprovado pelo Conselho Municipal de Saude —
CMS, demonstrando que a sua utilizacao destina-se a melhoria da Atencao Basica,

prioritariamente para as acoes da. Estratégia Saude da Familia.

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE - DEPARTAMENTO PROGRAMAS ESPECIAIS
COORDENAGAO ESTADUAL DA ATENGAO BASICA
R,MADRID S/N CAMPUS DO PARICARANA.
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Art. 5° - O Grupo Técnico da SES — RR, realizar4 o acompanhamento sistematico e

continuo dos municipios, utilizando-se dos seguintes instrumentos e estratégias:

| - Visita in loco;
I1 - Monitoramento do SIAB;

Il - Monitoramento dos indicadores:

a) Razao entre exames preventivos do Cancer do Colo do Utero em mulheres de 25 a
59 anos;

b) Proporcao de RN com maes com 04 ou + consultas de Pre-natal;
c) Média anual de consultas médicas por habitante nas especialidades basicas;
d) Cobertura vacinal da terceira dose de tetravalente em menores de um ano de idade;

Art. 6° - Ao final do quarto més o grupo técnico devera apresentar a CIB/RR, relatorio
contendo os resultados do acompanhamento por municipio.

Art. 7° - Esta Resolucéo entrard em vigor a partir da data de sua publicagao.

Eugénia Glaucy Moura Ferreira.
Presidente da CIB - RR

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE - DEPARTAMENTO PROGRAMAS ESPECIAIS
COORDENAGAO ESTADUAL DA ATENGAO BASICA
R,MADRID S/N CAMPUS DO PARICARANA.
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ANEXO |

TABELA DE DISTRIBUI(}AO DO INCENTIVO — CER POR MUNICIPIOS

RESOLUQAO N°-----/2008 - ANEXO

INCENT!VO DE COMPENSAGAO DE ESPECIFICIDADES REGIONAIS

| cobico Populagao Valor do Recurso

ORDEM | DO IBGE Municipios Beneficiada | de Compensacgao
01 | 1400050 | ALTO ALEGRE 14.386 R$ 5.041,80
02 1400175 CANTA 11.119 R$5.041,80
03 | 1400209 | CARACARAI 17.981 R$ 5.041,80
04 1400282 | IRACEMA 5.863 R$ 5.041,80
05 | 1400407 | NORMANDIA 7.118 R$ 5.041,80
06 1400456 PACARAIMA 8.640 R$ 5.041,80

07 1400704 UIRAMUTA 8.403 R$5.041,80 |
TOTAL 73.510 R$ 35.292,60/més

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE - DEPARTAMENTO PROGRAMAS ESPECIAIS
COORDENAGAO ESTADUAL DA ATENGAO BASICA
R.MADRID S/N CAMPUS DO PARICARANA.
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ANEXO I
CARTA DE COMPROMISSO
A Prefeitura Municipal de , neste ato representado por
, Prefeito Constitucional, CPF , esta

de acordo a utilizar os recursos provenientes do incentivo financeiro referente a
Compensacao de Especificidades Regionais — CER, no Bloco de Financiamento da
Atencao Basica, parte Variavel, conforme regulamenta a Portaria GM/MS n.° 1.364, de 03
de julho de 2008 e em consonancia com o disposto na Resolucao CIB/RR n.° , de

, de de 2008 exclusivamente na estratégia saude familia do municipio.

Comprometem-se a garantir a infra-estrutura necessaria ao funcionamento da estratégia,
dotando as unidades de satde de recursos materiais, insumos suficientes para o conjunto
de acbes propostas; realizar e manter atualizado o cadastro dos profissionais no SCNES;

Acompanhar e monitorar o SIAB, conforme a Portaria 648-GM/06.

Local e Data,

Assinatura do Prefeito.

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE - DEPARTAMENTO PROGRAMAS ESPECIAIS
COORDENAGAO ESTADUAL DA ATENGAQ BASICA
R,MADRID S/N CAMPUS DO PARICARANA.
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COMPENSACAO DAS ESPECIFICIDADES REGIONAIS
CER -RR

[- ARCABOUCO LEGAL:

Para desenvolver e fortalecer a atengdo basica nos municipios, a satde da Familia é utilizada
como estratégia prioritdria para a organizagao das agoes de salide, conforme preconiza a Politica
Nacional da Atencao Basica, Portaria N°. 648/GM de 28/03/2006.

Na perspectiva de superar as dificuldades de consolidagdo do Sistema Unico de Satde — SUS e
qualificar os avancos organizativos obtidos com o processo de descentralizagdo da saude, o
compromisso puablico firmado pelos gestores das trés esferas de governo, com a construgao do Pacto
pela Satde, expressa nas Portarias N.°399 de 22/02/2006 ¢ a N.° 699 de 30/03/2006, vem responder aos
desafios atuais da gestao ¢ da organizacao do SUS e tornar a saide uma politica de Estado mais do que
uma de governo, nessa mesma perspectiva e regulamentada pela Portaria N.° 204 de 29/01/2007, o
financiamento da saide adota uma nova politica de alocagao de recurso que contempla a reducao das
desigualdades regionais e sociais, objetivando o fortalecimento dos compromissos e responsabilidades
sanitarias pactuadas entre os gestores.

A fim de cumprir com os principios e as diretrizes propostos nos Pactos pela Vida, em Defesa
do SUS ¢ de Gestao ¢ diminuir a desfragmentagic do financiamento em particular, da Atencao Bésica,
a Portaria N.°1.624 de 10/07/2007, regulamenta a transferéncia dos incentivos financeiros referente a
Compensagao de Especificidades Regionais — CER, componente da parte variavel do Piso da Atengao
Basica — PAB Varidvel.

I1 - PERFIL SOCIO-DEMOGRAFICO:

O Estado de Roraima localiza-se no extremo setentrional do Brasil, limita-se com a Republica
Cooperativista da Guiana ¢ com a Venczuela, em 1.922 km de fronteiras, faixa considerada de
Seguranca Nacional, que lhe confere uma posigdo estratégica quanto as relagdes internacionais entre
Brasil e estes paises.

Ocupa uma drea de 225.116,1 Km?, representando 2,57% da area total do Brasil, também faz
fronteira com os estados do Amazonas e Para.

Pela estimativa do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica - IBGE/2006, a populagao de
Roraima é constituida de 403.344 habitantes, distribuido entre os 15 municipios, com uma densidade
demogréfica média de 1,79 hab./m? apresentando como uma das menores entre as unidades federativas
do pais, a capital Boa Vista concentra 62% da populacao do Estado.

Historicamente o crescimento populacional roraimense foi timido, s6 a partir da década de 70,
as taxas de crescimento registraram saltos significativos. A explosdo demografica acentuou-se nas
décadas de 80 e 90, fatos como: a abertura de garimpos de ouro; a construgao de rodovias e usina
hidroelétrica e a adociio de uma politica migratoria contribuiram para o surgimento de novas areas de
agricultura de subsisténcia e o surgimento e crescimento de novos municipios no estado.

Essa evolugao demogréfica acarretou importantes transformagdes no ambiente ecologico e
social, determinando mudancas significativas no padrao das condigoes de satide da populacao como um
todo.
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Roraima ¢ o estado brasilciro que tem o maior contingente populacional indigena do pais. A
populacdo indigena estd estimada em 50.583 habitantes, que corresponde a aproximadamente a 12,5%
da populacio total do estado ¢ estd dividida em dois distritos sanitarios: Distrito Sanitdrio Yanomami,
com uma populagio de 15.887 habitantes e o Distrito Sanitdrio Leste com cerca de 34.696 habitantes.

A populacio indigena ¢ atendida pela Fundagio Nacional de Saide — FUNASA, através das
Conveniadas: conselho Indigena de Roraima — CIR; Universidade de Brasilia/UNB ¢ Diocese de
Roraima.

A Seccretaria de Estado da Saide como 6rgao gestor do sistema, vem se reestruturando
organizacionalmente para assumir as atribuicoes e responsabilidades sanitarias previstas no Pacto pela
Satde, fortalecendo assim seu papel de coordenador dom processo de organizacao da rede de servigos.

A rede basica de servicos de saude se encontra estruturada hierarquicamente em Postos,
Centros, Unidades mistas e hospitais, dos quais alguns estao ainda sob gestdo do estado e com a
assinatura de Termo de Gestao Estadual/TCG, estas Unidades de Satde, serao municipalizadas, e
assim, a rede basica mais fortalecida enquanto porta de entrada para o sistema de saude.

Em relacao a Atencao Basica, na capital a populagio é coberta com 71,04% pelas equipes da
Estratégia Saide da Familia ¢ no interior do Estado, apenas 06 municipios apresentam uma cobertura
de 100% , ficando os demais variando entre 44,92% a 84,94% de cobertura.

Quanto as equipes de Saude Bucal Modalidade I, 10 municipios apresenta 100% de cobertura,
01 municipio com 75%, 03 nao possuem equipes de Saide Bucal e a capital apresenta 46,6% de
cobertura nesta modalidade.

BASE LEGAL

Portaria GM/MS N.° 399/06
Portaria GM/MS N.° 699/06
Portaria GM/MS N.° 648/06
Portaria GM/MS N." 204/07
Portaria GM/MS N.° 1.624/07

Portaria 1.624 de 10 de julho 2007
e Regulamenta, para o ano de 2007, a transferéncia dos incentivos financeiros referentes a
Compensagao de Especificidades Regionais - CER, componente da parte varidvel do Piso da
Atencao Bésica.

RORAIMA
® Populacao — 403.344 habitantes.
e R§ 423.511,20 - Repasse anual.
e R$ 35.292,60 - Repasse mensal.
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Critérios para Escolha dos Municipios Beneficiados do Recurso: A fim de contribuir com o
fortalecimento da Atencao Bisica nos municipios, garantindo o direito de acesso aos servigos, a
reorientagdo das praticas de satde pelo estimulo as agdes de promogdo ¢ prevengao, bem como o
reconhecimento dos territorios sociais onde se produzem as doencas e tendo as equipes de saude ¢ os
gestores locais como condutores decisivos destas praticas, ¢ fundamental o apoio técnico ¢ financeiro
para que estas praticas impactem nos indicadores de saude.

Partindo dessa perspectiva, segundo a Portaria/GM 1.624 de 10/07/2007, estabelece que a
secretaria de satde defina critérios para alocacao dos recursos, que serdo descritos a seguir:

¢ Razao entre exames preventivos do cincer do colo do ttero < 0,30 = 13 municipios;

e Proporcao de nascidos vivos de maes com 04 ou mais consultas de pré-natal < 80%= 14
municipios;

e Namero absoluto de obitos em menores de 01 ano de idade > ou = 03 = 10 municipios

e Média mensal de visitas domiciliares por familia < 1 visita por més = 11 municipios

e Proporcao de cura de casos novos de tuberculose bacilifera coorte de abril de 2005 a marco de

2006< 85% = 06 municipios;
e Coeficiente de deteccao de casos novos de tuberculose < 70% = 11 municipios;
e Proporgio de cura de hanseniase nos anos das coortes < 75% = 05 municipios;
e Coecficiente de deteccao de casos novos de hanseniase < 4 = 10 municipios;

o Cobertura vacinal de Hepatite B em menores de um ano de idade < 95% = 05 municipios;

Critérios de Acompanhamento e Avalia¢do da utiliza¢do do Recurso nos municipios:

1 - Envio mensal de Relatério dos dados do Sistema de Informagao municipal para cada area
técnica de acompanhamento;

2 - A Avaliagio do Pacto dos Indicadores da Atengao Basica 2006:

® Razio entre exames preventivos do Cancer do Colo do Utero em mulheres de 25 a 59 anos;
® Proporcao de RN com maes com 04 ou + consultas de Pré-natal;

® Nuamero absoluto de dbitos em menores de 01 ano de idade;

® Média mensal de visitas domiciliares por familia;

® Propor¢ao de cura de casos novos de tuberculose bacilifera;

¢ Coeficiente de deteccao de casos novos de tuberculose;

® Proporcao de cura de hanseniase nos anos das coortes;

e Coeficiente de deteccao de casos novos de hanseniase;

® Percentual de contatos examinados entre os contatos registrados dos casos novos;
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® Percentual de casos com incapacidades fisicas entre os casos novos detectados e avaliados no
ano,
¢ Cobertura vacinal de Hepatite B em menores de um ano de idade.

Parametros de distribuicdo:

O Parametro de escolha dos municipios para receberem o recurso do CER, foi através da avaliacao dos
indicadores de saude (conforme critérios de escolha citado a cima e na Tabela 01 a seguir), onde os oito
(08) municipios com dificuldades operacionais para alcancar os indicadores de satde pactuados, foram
escolhidos pela equipe técnica da SES, COSEMS e CIB.

CRITERIOS PARA MANUTENCAO DO RECURSO:

A Avaliacao do Pacto  dos Indicadores ~ da  Atencao Basica ~ 2007/2008.
1.. Municipios que ndo alcancarem as metas dos Critérios de Acompanhamento e Avaliacao para
manutengao do Recurso por 06 meses serao desabilitados automaticamente, apos emissao de parecer da
equipe técnica responsavel.

CALCULO DE DISTRIBUICAO:

e R$423.511,20 + 12 MESES = R$ 35.292 60/més.
® R$35.292,60"+ 07 Municipios = R$ 4.411,57/més + 01 Municipio = R$ 4.411,61/més.

Informes:

Adesao ao incentivo com assinatura de Carta de Compromisso pelo Gestor Municipal. (Anexo);
Tempo de duracio do beneficio - 1 ano com avaliacao mensal;
Apresentacao de Plano Operativo em consondncia com Termo de Compromisso de Gestao Municipal
do Pacto pela Sadde e com aprovagao pelo Conselho Municipal de Satde, no segundo més de
recebimento do recurso; Desabilitacao apos emissao de parecer da equipe técnica responsavel;
Reavaliacao anual dos critérios estabelecidos para adesao ao CER;
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Equipe Técnica:

Irgélia Maria Ramos Palmeira — Coordenacao Estadual da Atengao Basica
Sandra Maria Rabelo Huzek - Coordenacio Estadual do Programa Satide da Mulher
Valentina de Araujo Vieira - Coordenagao Estadual do Programa Satde da Crianga

Norma Suely Nunes Lopes — Coordenadora do Programa Viva Mulher
Elba Urzedo de Freitas Lamounier - Coordenagao Estadual do Programa da Tuberculose
Roberta Nogueira Calandrine - Coordenacao Estadual do Programa da Hanseniase
Naiade Bezerra Martins Lima - Coordenacao Estadual do Programa de Imunizagao
Luciana Dias Pacobahyba - Técnica da Atengao Basica
Ana Paula Carvalhal Barbosa - Técnica do Departamento de Epidemiologia
Joana Lima Salazar — Assistente Administrativa
Jos¢ Luiz Parreira Neto — Assistente Administrativo

OBRIGADA!

Coordenacio Estadual da Atencao Basica — Roraima.

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE - DEPARTAMENTQ PRQGRAMAS ESPECIAIS
COORDENAGAO ESTADUAL DA ATENCAO BASICA
R,MADRID S/N CAMPUS DO PARICARANA.
Tel:(95)3623-1398. e-mail; psf.rr@pop.com.br



GOVERNO DE RORAIMA

“AMAZONIA: PATRIMONIO DOS BRASILEIROS™

SES/RR

Compensacio de Especificidades Regionais
CER

Resolu¢io —-------
A Presidente da Comissio Intergestores Bipartite/RR, no uso de suas atribuicoes legais e,

Considerando a importincia da estratégica da Atencao Basica na organizagao e consolidagao do
SUS;

Considerando a Portaria GM n° 648/06, que aprova a Politica Nacional de Atengao Basica,
estabelecendo a revisao de diretrizes ¢ normas para a organizagao da Atengao Bdsica, Estratégia de
Satde da Familia — ESF e a Estratégia de Agentes Comunitarios de Saide — EACS;

Considerando a Portaria GM 1.624/07, que regulamenta para o ano de 2007 a transferéncia dos
incentivos financeiros referentes 3 Compensacao de Especificidades Regionais — CER, componente
da parte variavel do Piso da Atencao Basica;

Considerando a Portaria GM 698/06, Artigo 9°, referente ao Piso da Atencao Basica Variavel,
que define recursos financeiros para a compensagio de especificidades regionais, correspondentes a
09% do valor minimo do PAB fixo multiplicado pela populagio do estado;

Considerando a Portaria GM 698/06, Artigo 9°, paragrafo 4°, que define que os critérios de
aplicagao dos recursos de compensacao das especificidades regionais devem ser pactuados nas
Comissoes Intergestores Bipartites — CIB ¢ informados ao plendrio da Comissao Intergestores
Tripartite - CIT, devendo atender as. especificidades estaduais ¢ serem regulamentados por ato
normativo especifico;

Considerando a necessidade de incrementar a atengao basica nos municipios de Roraima;

Considerando o trabalho desenvolvido pelo grupo técnico/SES

Considerando a decisio desta Comissao Bipartite reunida em sua ------- 4 Reuniao Ordinéria no
e

RESOLVE:

Art. 1° - Regulamentar por um ano a partir de 2007, a transferéncia dos incentivos financeiros
referentes a Compensacao de Especificidades Regionais — CER.

Art. 2° - Definir que o valor dos recursos federais serd repassado do Fundo Nacional de Saude -
FNS para o Fundo Municipal de Satde - FMS dos municipios de Roraima, de acordo com 0s
critérios estabelecidos:

Paragrafo Unico - Os municipios contemplados com o CER se referem aos que tem dificuldades
operacionais para alcancar os indicadores de saade pactuados;

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE - DEPARTAMENTO PROGRAMAS ESPECIAIS
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ANEXO 1

TABELA DE DISTRIBUICAO DO INCENTIVO - CER POR MUNICIPIOS

RESOLUCAO N°-----/2007 - ANEXO
INCENTIVO DE COMPENSACAO DE ESPECIFICIDADES REGIONAIS
Codigo Populacido | Valor do Recurso
ORDEM IBGE ‘ Municipios Beneficiada | de Compensacio
01 1400050 ~ ALTO ALEGRE 24.188 RS 4.411,57/més
02 | 1400027 ~ AMAIJARI 7.681 RS 4.411,57/més
03 | 1400159 BONFIM 13.220 R$ 4.411,57/més
04 1400407 ~ NORMANDIA 5.191 RS 4.411,57/més
05 1400456 PACARAIMA 8.435 R$ 4.411,57/més
06 1400506 | SAO JOAO DA BALIZA 5.938 R$ 4.411,57/més
07 1400605 | SAO LUIZ _ 7.190 RS 4.411,57/més
08 | 1400704 ~ UIRAMUTA 6.543 RS 4.411,61/més |
- TOTAL | RS 35.292,60/més |
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