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Porto Alegre, quinta-feira, 02 de junho de 2011

PORTARIA N° 708/2011

Aprova o Regimento Interno do Comité Estadual da Saude em Desastres, instituido pela Portaria n®
99/2011, de 09 de fevereiro de 2011.

O Secretario de Estado da Saude, no uso das atribuicdes que Ihe sdo conferidas pela Constituicdo
Estadual e pela Lei Federal n° 8.080, de 19 de setembro de 1990,

RESOLVE:

Art.1° - Aprovar, na forma do anexo desta Portaria, o Regimento Interno do Comité Estadual da Saude
em Desastres, instituido pela Portaria n°® 99/2011, de 09 de fevereiro de 2011.

Art. 2°. Esta Portaria entra em vigor na data da sua publicagao.
Porto Alegre, 31 de maio de 2011.

CIRO SIMONI
Secretario de Estado da Saude

ANEXO | - Portaria n° 708/2011
REGIMENTO INTERNO DO COMITE ESTADUAL DE SAUDE EM DESASTRES

Art. 1° - O presente Regimento Interno tem por finalidade regular as atividades e atribuicées do Comi-
té Estadual de Saude em Desastres, instituido pela Portaria n°® 99/2011.

Titulo | - Do Comité Estadual de Saide em Desastres

Capitulo | - Dos Objetivos

Art. 2 °- O Comité Estadual de Saude em Desastres tem por objetivos:

I. contribuir para a organizagéo e o fortalecimento da Secretaria Estadual de Saude por meio da
integracédo das acgdes de vigilancia e de assisténcia, em conformidade com os conceitos da Politica
Nacional de Promogao da Saude

1. planejar e promover a estruturagdo da rede SUS para a atuacéo relacionada a desastres, desta-
cando-se

1. aidentificagdo dos setores (*) que comporao a rede e dos responsaveis pela execugéo das agoes;

(*) No presente documento, o termo “area” representa as unidades da rede SUS no nivel de
Departamento, enquanto o termo “setor” representa as subunidades destes departamentos.
2) o planejamento estratégico para a organizagado e capacitagao da rede;

3) a implantagéo de ferramentas de monitoramento e avaliagdo para a permanente qualificagdo da
atuagdo da saude e consequente redugdo das vulnerabilidades da populacédo e da rede assistencial
frente aos desastres;

4) a elaboragao de plano de atuagao da salude para os desastres, contendo as agdes sob responsabi-
lidade de cada setor, as ferramentas para registro de informagoes, as rotinas operacionais e os fluxos
de comunicagdes na fase de resposta.

Ill. assessorar a area de Vigilancia em Saude para os Desastres na programagéo das agdes em todas
as fases da atuagéo - prevencgao, capacitagéo, resposta, recuperagao e monitoramento;

IV. elaborar o Plano de Contingéncia Estadual da Saude Para os Desastres, formalizando a estrutura
da rede de salde estadual e as rotinas operacionais a serem desencadeadas a partir da ocorréncia
de desastres.

V. promover o continuo aperfeicoamento e consolidagdo da rede de saude para os desastres, inte-
grando todos os niveis, desde o local, no municipio, até a esfera federal, no Ministério da Saude;

VI. fomentar a difuséo, junto as comunidades vulneraveis, da percepgéo dos riscos a saude relacio-
nados a ocorréncia de desastres;

VII. promover a integracédo do setor saude ao sistema de Defesa Civil, através da divulgagao de seu
plano de atuacéo, promoc¢éo de capacita¢des integradas e estabelecimento de protocolos de atuagéo
com outros setores pertinentes na atuagdo relacionada a desastres;

VIII. apoiar na divulgagdo de informacgdes de interesse da saude relacionadas a desastres, e gerenciar
as informagdes para a Assessoria de Imprensa para atender a demanda dos meios de comunicagao;
IX. participar do gabinete de crise, quando da implantagdo dessa estratégia.

Capitulo Il - Da Composigao

Art. 3°- O Comité Estadual de Saude em Desastres tera carater técnico e permanente.

Art. 4°- O Comité Estadual de Saude em Desastres sera composto por técnicos das seguintes areas
da SES:

I. CEVS - Centro Estadual de Vigilancia em Saude

1l. DAHA - Departamento de Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial

IIl. DAS - Departamento de Agdes de Saude

IV. DCR - Departamento de Coordenacgéo das Regionais

V. DA - Departamento Administrativo

VI. DCHE - Departamento de Coordenagéo dos Hospitais Estaduais

VII. CPAF - Coordenadoria da Politica de Assisténcia Farmacéutica

VIII. ACS - Assessoria de Comunicagéo Social

IX. ASSTEPLAN - Assessoria Técnica e de Planejamento

X. FES - Fundo Estadual de Saude

XI. FEPPS - Fundagédo Estadual de Produgéo e Pesquisa em Saude

XIll. ESP - Escola de Saude Publica

§ 1°- O Comité tera representantes da ASSEDISA e do Conselho Estadual da Saude.

§ 2°- No Anexo | sdo relacionados os setores, pertencentes as areas da SES, que deverao integrar
o presente Comité.

§ 3°- Cada setor devera indicar dois representantes, que poderéo ter participagdo conjunta e/ou al-
ternada.

§ 4° - Na impossibilidade de ambos representantes do setor comparecerem nas atividades do Comité,
a respectiva chefia devera designar novo representante quando do recebimento da convocagéo para
as reunides.

§ 5° Os representantes serdo indicados oficialmente pelo dirigente da sua respectiva area.

§ 6° - Poderao ser convidados técnicos de secretarias municipais de saude para integrar o Comité
como colaboradores.

Art. 5°- As alteracgdes na constituigdo do Comité, bem como sua composigéo, apresentada no Anexo
I, serdo periodicamente revisadas, com o objetivo de garantir a abrangéncia do planejamento das
acgoes, tendo como diretriz, o permanente aprimoramento da atua¢do da Saude para os desastres.

§ 1°- Nos casos de substituicdo de representantes o dirigente da respectiva area devera comunicar
oficialmente a Coordenagéo-Geral do Comité, com a devida antecedéncia para nao prejudicar a con-
tinuidade dos trabalhos e a plena representatividade.

Capitulo lll - Da Estrutura

Art. 6° - Para exercer suas atribui¢gdes, o Comité Estadual de Saude em Desastres dispde da seguinte
estrutura organizacional:

I. Corpo Técnico, constituido pela reunidao de todos os representantes dos setores;

Il. Grupo Executivo, grupo formado por representantes do corpo técnico e indicados por este para
representar o Comité;

Ill. Coordenacéo Geral, exercida pelo representante do programa de vigilancia em saude para os
desastres;

IV. Presidéncia, cargo exercido pelo Secretario Estadual da Saude.

Art. 7° - O Grupo Executivo sera escolhido dentre os representantes das areas da Saude relacionadas
no Art. 4°, tendo em vista garantir um processo de gestao integrada com representagao dos setores
de maior relevancia.

Capitulo IV - Das Atribuigoes

Art. 8° - Séo atribuicdes do Comité:

I. Consolidar a atuagdo integrada das diversas areas da Secretaria Estadual da Saude para a mini-
mizagao dos efeitos adversos a saude decorrentes de desastres, em conformidade com os objetivos
definidos no Artigo 2°.

Il. Planejar e promover a estruturagédo da rede SUS para os desastres;

lll. Planejar e implantar a regionalizagéo das a¢des no Estado do Rio Grande do Sul;

IV. Realizar o monitoramento e avaliagdo da atuagédo da rede SUS para os desastres;

V. Integrar-se ao Sistema de Defesa Civil em todas suas esferas;

VI. Promover o permanente aperfeicoamento das agdes de salude relacionadas aos desastres, com
énfase nas medidas de prevencéo.

Capitulo V - Da forma de atuagao

Art. 9° - No intuito de alcancar os objetivos propostos, o Comité Estadual da Saude para os Desastres
planejara suas atividades para:

I. Identificar os impactos sobre as populagdes e sobre a rede assistencial para o planejamento de
acgoes visando a minimizagdo dos danos;

Il. Promover a difuséo da percepgao de risco de agravos a saude e impactos negativos sobre a rede
assistencial de forma ampla, como ferramenta de estruturagao da rede de saude para os desastres,
de capacitagdo das comunidades vulneraveis, de promogé&o da intersetorialidade e de educacéo am-
biental, esta através da construgdo de parcerias junto a instituicdes de ensino e outras organizagées
que promovam a participagdo comunitaria.

lll. Organizar os grupos de trabalho para o planejamento das a¢des de saude e construgao da estru-
tura organizacional para atuagéo relacionada aos desastres, consubstanciado em plano de trabalho
e respectivo cronograma referendado por todos os integrantes do Comité;

IV. Programar a capacitagdo da rede de saude para atuagao relacionada aos desastres;

V. Promover a regionalizagdo das agdes de saude para os desastres;

VI. Promover o aprimoramento do sistema de informagdes de saude, com o objetivo de incorporar
dados relacionados aos impactos dos desastres sobre as populagdes e rede SUS;

VII. Planejar e implementar ferramentas de monitoramento e avaliagdo da atuagéo da rede de saude
para os desastres, que reflitam a evolugdo tanto da situagdo da estrutura organizacional como da
saude das populagdes vulneraveis;

VIIl. Construir e promover a implementagao de indicadores de vigilancia em sadde ambiental, para
gestéo dos riscos associados aos desastres;

IX. Promover a pratica do planejamento integrado de a¢des entre as diversas areas da saude, desta
forma ajudando a construir um modelo da atuagéo que repercuta em todas as esferas, desde o nivel
central até o local, nos municipios;

X. Promover a implantagéo de sistema de informagdes de saude relacionada aos desastres, direcio-
nado a andlise situacional e com acesso a toda rede de atuagao nesta area.

XI. Promover a construgéo de protocolos de atuagéo intersetorial com érgdos de Defesa Civil, Meteo-
rologia e Recursos Hidricos, com a finalidade de implantagao de sistemas de alerta de ocorréncia de
eventos ambientais adversos.

XIl. Identificar medicamentos (farmacos e antidotos), insumos (material médico-cirurgico) e equipa-
mentos (médico-hospitalares e veiculos) que possam ser necessarios em desastres.

XIll. Estimular a manutengéo de estoque de medicamentos e insumos que possam ser requeridos
emergencialmente em situagéo de desastre, bem como a manutengéo preventiva de equipamentos
médico-hospitalares e veiculos em pronto estado de uso para situagdes de emergéncia;

XIV. Representar, como 6rgéo setorial, a area da saude no Sistema de Defesa Civil;

XV. Realizar atividades de capacitagdo de recursos humanos, em conjunto com demais 6rgaos da
Defesa Civil, para atuagéo relacionada aos desastres;

XVI. Planejar o fluxo de informagdes para os gestores e para os meios de comunicagdo, quando da
ocorréncia de desastres;

XVII. Aprovar seu regimento interno.

Capitulo VI - Da Organizagao
Subsecao | - Dos Integrantes do Comité
Art.10° - O Comité é formado pelo Corpo Técnico, composto por grupo de representantes de setores
da Secretaria da Saude que possuam atuagao relacionada a desastres naturais e de causas antropi-
cas, e designados pelos dirigentes das areas relacionadas no caput do Art. 4°.
Art. 11° - Sdo atribui¢cdes do corpo técnico:
|. Representar os respectivos setores nas a¢des desenvolvidas pelo Comité;
Il. Promover a reflexéo e discusséo, dentro de seus setores, para identificagdo de agdes relacionadas
a desastres, decorrentes das atribuigdes definidas no Regimento Interno da SES;
Ill. Planejar as agdes e a estrutura organizacional para a atuagédo de sua area da salde relacionada
aos desastres, na rede do SUS, desde as medidas de prevengao até as de resposta e monitoramento;
IV. Desenvolver as atividades do Comité garantindo a participacédo de todas as areas representadas;
V. Elaborar o Regimento Interno do Comité;
VI. Difundir, nos respectivos setores que representam, a relevancia da atuagdo da saude para os
desastres;
VII. Avaliar a forma de regionalizagéo das agdes e identificar os responsaveis pela sua execugéo, na
rede do SUS;
VIII. Sugerir temas para pautas de reunides;
IX. Avaliar as propostas de agdes e de estruturagéo da rede elaborados pelas demais areas, com o
objetivo de identificar possibilidades de integragdo de agdes;
X. Promover a capacitagéo profissional da respectiva area para a atuagédo da saude relacionada aos
desastres;
XI. informar e divulgar as discussdes e deliberagbes ocorridas no ambito do Comité nas respectivas
areas;
XII. participar das atividades programadas pelo Comité de acordo com o cronograma aprovado.
Subsecao Il - Do Grupo Executivo e da Coordenagao-Geral
Art.12° - A Coordenagdo-Geral do Comité Estadual de Saude em Desastres sera atribuida ao repre-
sentante titular do Nucleo de Eventos Ambientais Adversos a Saude, setor da Vigilancia Ambiental em
Saude, e, na sua auséncia ou impedimento temporario, pelo seu substituto.
Paragrafo Unico - No caso de auséncia ou impedimento do Coordenador-Geral e de seu substituto,
assumira a coordenagao da reunido um membro escolhido pelo Corpo Técnico.
Art. 13° - Sdo atribuicbes da Coordenagao-Geral do Comité Estadual de Saide em Desastres:

|. propor o calendario de reunides;

1. convocar e coordenar as reunides ordinarias e extraordinarias do Comité;

lll. convidar representantes de outros 6rgéos, técnicos e especialistas a participar de reuniées do
Comité;

IV. informar a pauta da reunido aos integrantes, com antecedéncia;

V. preparar e distribuir documentacéo a ser discutida nas reunides;

VI. lavrar e encaminhar aos demais integrantes os registros das reunides;

VII. assinar e encaminhar as recomendagdes do Comité;

VIIl. decidir as questbes de ordem;

IX. distribuir matérias a Grupos de Trabalho;
Art. ° - Sdo atribuicbes do Grupo Executivo:
|. programar as atividades do Comité;
II. supervisionar as atividades desenvolvidas pelo Corpo Técnico;
Il. avaliar os trabalhos desenvolvidos pelo Corpo Técnico e identificar as possibilidades de integragao
de agdes;
IV. promover a discusséo dos trabalhos para a elaboragdo do plano de atuagdo integrado da saude
para os desastres, com a participagdo de todos integrantes do Comité;
V. programar a realizagéo do planejamento das agdes de cada setor representado no Comité através
da subdivisdo do Corpo Técnico em grupos de trabalho, com a finalidade de favorecer esta atividade;
VI. identificar as necessidades de protocolos de atuagdo intersetorial para o alcance dos objetivos
das agdes de saude;
VII. promover a integragdo das a¢des com outros érgdos e participar da elaboragdo dos protocolos
intersetoriais;
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VIII . promover apoio a Coordenagéo Geral sempre que necessario

IX. revisar e formular a redagéo final dos documentos produzidos pela Coordenagao Geral e pelo
Comité;

X. deliberar sobre a participagdo do Comité no Plano de Contingéncia da Saude para os Desastres;

Capitulo VI - Do Funcionamento

Art. 16° - O Comité Estadual de Saiude em Desastres reunir-se-a, ordinariamente, uma vez ao més,
conforme calendario previamente acordado e, extraordinariamente, sempre que necessario.
Paragrafo unico:As reunides extraordinarias serdo convocadas pela Coordenagdo Geral do Comité
Estadual de Saude em Desastres por iniciativa propria ou por solicitagao justificada de qualquer um
de seus membros e deferida pelo Coordenador, com antecedéncia de, no minimo, trés dias Uteis.
Art. 17° - A pauta de cada reunido ordinaria sera encaminhada aos membros com antecedéncia de,
no minimo, trés dias Uteis.

Paragrafo unico: Caso existam documentos técnicos para andlise prévia as reunibes, os mesmos
deverao ser encaminhados juntamente com a pauta da reunido.

Art. 18° - O Comité organizara suas atividades de acordo com o planejamento, podendo ocorrer a
divisdo do Corpo Técnico em subgrupos para temas especificos.

Art. 19° - Poderao ser convidados a participar das reuniées do Comité, representantes e integrantes
de outros 6rgéos e instituicdes, bem como técnicos ou especialistas que possam contribuir com os
trabalhos.

Art. 20° - As reunides do Comité s6 poderao ser iniciadas com representantes de, no minimo, metade
das areas.

Art. 21° - Para garantir o pleno desenvolvimento dos trabalhos, a Coordenagéo-Geral podera solicitar
ao dirigente da respectiva area a substituicdo de representantes nos seguintes casos:

| - 0 ndo comparecimento do titular e do suplente a duas reunides, consecutivas ou ndo, sem justifi-
cativa formalizada; e

Il - 0 ndo comparecimento do titular e do suplente a trés reunides, consecutivas ou ndo, com justifi-
cativa formalizada.

Das Disposigoes Transitorias

Art. 22° - O Regimento Interno podera ser modificado em reunido ordinaria ou extraordinaria, desde
que convocada especificamente para este fim e com aprovagao de, no minimo, trés quartos dos
membros.

Paragrafo unico. As propostas de alteragdo poderdo ser apresentadas em reunido ordinaria por qual-
quer representante integrante do Comité.

Art. 23° - Os casos omissos neste regimento deverédo ser encaminhados a Coordenacgdo Geral do
Comité Estadual de Saude em Desastres para deliberagéo e providéncias.

Art. 24° - Este Regimento Interno entra em vigor na data de sua publicagao.

Porto Alegre, 26 de abril de 2011.

Codigo: 825199

RESOLUGOES

RESOLUGAO N° 129/11 - CIB /RS

A Comissao Intergestores Bipartite/RS, ad referendum, no uso de suas atribuigdes legais, e conside-
rando:

a Portaria GM/MS n° 2.306/09, de 02/10/2009, que aprova o “Manual de Instrugdes, Diretrizes e Pro-
cedimentos Operacionais 2009”;

a Portaria GM/MS n° 2.198, de 17/09/09, que dispde sobre a transferéncia fundo a fundo de Recursos
Federais a Estados, Distrito Federal e Municipios, destinados a aquisi¢gdo de equipamentos e material
permanente para o Programa de Atengéo Basica de Saude e da Assisténcia Ambulatorial e Hospitalar
Especializada;

a Portaria GM/MS n° 2.226, de 18/09/09, que institui no &mbito da Politica Nacional de Ateng¢éo Basica
o Plano Nacional de Implantagédo de Unidades Basicas de Saude para Equipes de Saude da Familia;
a Portaria GM/MS n° 2.371, de 07/10/09, que institui no dmbito da Politica Nacional de Ateng&o Basi-
ca, o Componente Mével da Atengéo a Saude Bucal;

a Resolugao n°® 023/11 do COGERE da 12 Coordenaria Regional de Saude, que aprova as propostas
de aquisi¢éo de equipamentos e material permanente do municipio de Ararica;

o encaminhamento de propostas de projetos para apreciagao desta Comissao Intergestores Bipartite,
referentes a obtengao de recursos do Orgamento Geral da Uniéo;

a determinagdo da CIB/RS de, em cumprimento ao que preceitua a legislagdo em vigor, analisar e
pactuar as estratégias de ampliagédo, qualificagdo e manutengéo das agdes e servigos do SUS no
Estado.

RESOLVE:

Art. 1° - Aprovar as propostas cadastradas no Sistema de Projetos do Fundo Nacional de Saude/MS
do Municipio de Ararica, Propostas n° 01612.918000/1090-22 e n° 11635.124000/1110-01, visando a
obtengéo de financiamento para aquisicdo equipamentos e material permanente, conforme a Portaria
GM/MS n° 2.198/09.

Art. 2° - Esta Resolugéo entrara em vigor a partir da data de sua publicagdo.

Porto Alegre, 30 de maio de 2011.

Codigo: 825181

RESOLUGAO N° 130/11 - CIB /RS

A Comissao Intergestores Bipartite/RS, ad referendum, no uso de suas atribui¢des legais, e conside-
rando:

a Portaria GM/MS n° 2.306/09, de 02/10/2009, que aprova o “Manual de Instrugdes, Diretrizes e Pro-
cedimentos Operacionais 2009”;

a Portaria GM/MS n® 2.198, de 17/09/09, que dispde sobre a transferéncia fundo a fundo de Recursos
Federais a Estados, Distrito Federal e Municipios, destinados a aquisicdo de equipamentos e material
permanente para o Programa de Atengao Basica de Salde e da Assisténcia Ambulatorial e Hospitalar
Especializada;

a Portaria GM/MS n° 2.226, de 18/09/09, que institui no ambito da Politica Nacional de Atengéo Béasica
o Plano Nacional de Implantagdo de Unidades Basicas de Saude para Equipes de Saude da Familia;
a Portaria GM/MS n° 2.371, de 07/10/09, que institui no dmbito da Politica Nacional de Atengao Basi-
ca, o Componente Moével da Atengao a Saude Bucal;

a Resolugdo n°® 022/11 do COGERE da 12 Coordenaria Regional de Saude, que aprova a proposta de
aquisicdo de equipamentos e material permanente do municipio de Porto Alegre;

o encaminhamento de propostas de projetos para apreciagao desta Comissao Intergestores Bipartite,
referentes a obtengao de recursos do Orgamento Geral da Uni&o;

a determinagdo da CIB/RS de, em cumprimento ao que preceitua a legislagdo em vigor, analisar e
pactuar as estratégias de ampliagédo, qualificagdo e manutengdo das agdes e servigos do SUS no
Estado.

RESOLVE:

Art. 1° - Aprovar a proposta cadastrada no Sistema de Projetos do Fundo Nacional de Saude/MS do
Municipio de Porto Alegre, Proposta n® 92963.560000/1090-21, visando a obtenc&o de financiamento
para aquisigdo equipamentos e material permanente, conforme a Portaria GM/MS n° 2.198/09.

Art. 2° - Esta Resolugéo entrard em vigor a partir da data de sua publicagdo.

Porto Alegre, 30 de maio de 2011.

Codigo: 825182

RESOLUGAO N° 131/11 - CIB / RS

A Comissao Intergestores Bipartite/RS, ad referendum, no uso de suas atribuigbes legais, e conside-
rando:

a Portaria GM/MS n° 2.306/09, de 02/10/2009, que aprova o “Manual de Instrugdes, Diretrizes e Pro-
cedimentos Operacionais 2009”;

a Portaria GM/MS n® 2.198, de 17/09/09, que dispde sobre a transferéncia fundo a fundo de Recursos
Federais a Estados, Distrito Federal e Municipios, destinados a aquisigdo de equipamentos e material
permanente para o Programa de Atengéo Basica de Saude e da Assisténcia Ambulatorial e Hospitalar
Especializada;

a Portaria GM/MS n° 2.226, de 18/09/09, que institui no &mbito da Politica Nacional de Ateng¢éo Basica
o Plano Nacional de Implantagdo de Unidades Basicas de Saude para Equipes de Saude da Familia;
a Portaria GM/MS n° 2.371, de 07/10/09, que institui no ambito da Politica Nacional de Ateng¢éo Basi-
ca, o Componente Movel da Atengdo a Saude Bucal;

0 encaminhamento de propostas de projetos para aprecia¢do desta Comisséao Intergestores Bipartite,
referentes a obtengéo de recursos do Orgamento Geral da Uniéo;

a determinagdo da CIB/RS de, em cumprimento ao que preceitua a legislagdo em vigor, analisar e
pactuar as estratégias de ampliagdo, qualificagdo e manutencdo das agbes e servigos do SUS no
Estado.

RESOLVE:

Art. 1° - Aprovar a proposta cadastrada no Sistema de Projetos do Fundo Nacional de Saude/MS do
Municipio de Novo Machado, Proposta n® 94187.341000/1090-02, visando a obtengdo de financia-
mento para aquisicdo equipamentos e material permanente, conforme a Portaria GM/MS n°® 2.198/09.
Art. 2° - Esta Resolugéo entrara em vigor a partir da data de sua publicagéo.

Porto Alegre, 30 de maio de 2011.

Codigo: 825183

RESOLUGAO N° 132/11 - CIB/ RS

A Comisséo Intergestores Bipartite/RS, ad referendum, no uso de suas atribuigbes legais, e conside-
rando:

a Portaria GM/MS n° 2.306/09, de 02/10/2009, que aprova o “Manual de Instrugdes, Diretrizes e Pro-
cedimentos Operacionais 2009”;

a Portaria GM/MS n® 2.198, de 17/09/09, que dispde sobre a transferéncia fundo a fundo de Recursos
Federais a Estados, Distrito Federal e Municipios, destinados a aquisi¢cdo de equipamentos e material
permanente para o Programa de Atengao Basica de Saude e da Assisténcia Ambulatorial e Hospitalar
Especializada;

a Portaria GM/MS n° 2.226, de 18/09/09, que institui no &mbito da Politica Nacional de Atengéo Basica
o Plano Nacional de Implanta¢do de Unidades Basicas de Saude para Equipes de Saude da Familia;
a Portaria GM/MS n° 2.371, de 07/10/09, que institui no &mbito da Politica Nacional de Atengéo Basi-
ca, o Componente Mével da Atengdo a Saude Bucal;

o encaminhamento de propostas de projetos para apreciagao desta Comissao Intergestores Bipartite,
referentes a obtengdo de recursos do Orgamento Geral da Unido;

a determinagdo da CIB/RS de, em cumprimento ao que preceitua a legislagdo em vigor, analisar e
pactuar as estratégias de ampliagédo, qualificagdo e manutengdo das agdes e servigos do SUS no
Estado.

RESOLVE:

Art. 1° - Aprovar as propostas cadastradas no Sistema de Projetos do Fundo Nacional de Saude/
MS do Municipio de Santa Rosa, Propostas n° 88546.8900001/11-005 e n° 88546.8900001/11-006,
visando a obtencéo de financiamento para aquisicdo equipamentos e material permanente, conforme
a Portaria GM/MS n° 2.198/09.

Art. 2° - Esta Resolugéo entrara em vigor a partir da data de sua publicagéo.

Porto Alegre, 30 de maio de 2011.

Codigo: 825184

RESOLUGAO N° 133/11 - CIB/ RS

A Comisséo Intergestores Bipartite/RS, ad referendum, no uso de suas atribuigbes legais, e conside-
rando:

a Portaria GM/MS n° 2.306/09, de 02/10/2009, que aprova o “Manual de Instrugdes, Diretrizes e Pro-
cedimentos Operacionais 2009”;

a Portaria GM/MS n® 2.198, de 17/09/09, que dispde sobre a transferéncia fundo a fundo de Recursos
Federais a Estados, Distrito Federal e Municipios, destinados a aquisicdo de equipamentos e material
permanente para o Programa de Atengao Basica de Saude e da Assisténcia Ambulatorial e Hospitalar
Especializada;

a Portaria GM/MS n° 2.226, de 18/09/09, que institui no &mbito da Politica Nacional de Atengéo Basica
o Plano Nacional de Implantagdo de Unidades Basicas de Saude para Equipes de Saude da Familia;
a Portaria GM/MS n° 2.371, de 07/10/09, que institui no &mbito da Politica Nacional de Atengéo Basi-
ca, o Componente Mével da Atengdo a Saude Bucal;

a Resolugdo n° 014/11 do COGERE da 62 Coordenaria Regional de Salde, que aprova a proposta de
aquisicao de equipamentos e material permanente do municipio de Camargo;

o encaminhamento de propostas de projetos para apreciagao desta Comissao Intergestores Bipartite,
referentes a obtengdo de recursos do Orgamento Geral da Unio;

a determinagédo da CIB/RS de, em cumprimento ao que preceitua a legislagdo em vigor, analisar e
pactuar as estratégias de ampliagédo, qualificagdo e manutengdo das agdes e servigos do SUS no
Estado.

RESOLVE:

Art. 1° - Aprovar a proposta cadastrada no Sistema de Projetos do Fundo Nacional de Saude/MS do
Municipio de Camargo, Proposta n° 92406.099000/1100-0, visando a obteng&o de financiamento para
aquisicdo equipamentos e material permanente, conforme a Portaria GM/MS n° 2.198/09.

Art. 2° - Esta Resolugéo entrard em vigor a partir da data de sua publicagédo.

Porto Alegre, 30 de maio de 2011.

Codigo: 825185

RESOLUGAO N° 134/11 - CIB/ RS

A Comisséo Intergestores Bipartite/RS, ad referendum, no uso de suas atribuigbes legais, e conside-
rando:

a Portaria GM/MS n° 2.306/09, de 02/10/2009, que aprova o “Manual de Instrugdes, Diretrizes e Pro-
cedimentos Operacionais 2009”;

a Portaria GM/MS n® 2.198, de 17/09/09, que dispde sobre a transferéncia fundo a fundo de Recursos
Federais a Estados, Distrito Federal e Municipios, destinados a aquisi¢cdo de equipamentos e material
permanente para o Programa de Atencao Basica de Saude e da Assisténcia Ambulatorial e Hospitalar
Especializada;

a Portaria GM/MS n° 2.226, de 18/09/09, que institui no &mbito da Politica Nacional de Atengéo Basica
o Plano Nacional de Implanta¢do de Unidades Basicas de Saude para Equipes de Saude da Familia;
a Portaria GM/MS n° 2.371, de 07/10/09, que institui no &mbito da Politica Nacional de Atengéo Basi-
ca, o Componente Mével da Atengdo a Saude Bucal;

a Resolugdo n° 026/11 do COGERE da 32 Coordenaria Regional de Salde, que aprova a proposta de
aquisicao de equipamentos e material permanente do municipio de Rio Grande;

o encaminhamento de propostas de projetos para apreciagao desta Comissao Intergestores Bipartite,
referentes a obtengdo de recursos do Orgamento Geral da Unio;



