A 51,_7;;;;\;53\’. Conselho de Secretarias Municipais
»*“" 1 de Saude do Estado do RN

L

RELATORIO DE ATIVIDADES
Nome: %?M I\_AQ\/\;LQ C/‘”_\,E’

Evento: F}OWMQ — W

Data: Y% 08 / 2021

Local: @!IJ/O H'm"%e"‘gz //V‘Quf

Dados da Viagem:

| Data da viagem | e

da | 24)09 ekl [ g l/pe

Volta 29]09 - Me/BE] nAe

Descricac da viagem:
Data | Atividades

Qrigem / Destino :
i
|

i
J
|
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Favor preencher relatério e anexar comprovantes de participagao (lista de frequéncia / }
declaragao/certificado/ cartao de embarque (caso de viagem) e envia-los ao enderego abaixo:

CONSELHO SECRETARIAS MUNICIPAIS DE SAUDE RN ‘
Av: Ayrton Senna, 390 —1j 0, Capim Macio — Natal RN ou

| = e \
' financeiro@cosemsrm.org. pr ‘

Assinatura/Cargo: goem maane @O){E

Av. Ayrton Senna, 390 — loja 01 — Telefone (84) 3222 8996
Natal—- RN CEP 59080 — 100
E — mailcosemsrn@cosemsin.olg.or
Site: www.cosemstn.org.br
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https://autoatendimento.bb.com br/apf-apj-sol-comprovantes/

ISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCC DO BRASIL
04/10/2021 - AUTOATENDIMENTO - 07.46.36
1668301668 SEGUNDA VIA 0004

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL

CLIENTE: CONS.SEC.MUN.DE SAUDE-RN

AGENCIA: 1668-3 CONTA: 6.198-0

FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA

REMETENTE : CONS.SEC.MUN.DE SAUDE-RN

BANCO: 756 — BANCO SICOOB S.A.

AGENCIA: 5177-2 - SICOOB RIO GRANDE DO NORTE

CONTA: 13.604-2

FAVORECIDO: SOLANE MARIA COSTA

CPF/CNPJ: 393.211.344-68

VALOR: R$ 1.150,00

DEBITO EM: 24/08/2021

DOCUMENTO: 092401
AUTENTICACAO SISBB: 3.137.636.8A1.3BD.DDE
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o \Conselho de Secretarias Municipais
| de Saude do Estado do RN

RELATORIO DE ATIVIDADES

Nome: José de Arimatéia Negreiros

Evento: Reunido da CIR 8?2 Regido de Saude
Data: 23/ 09 /2021

Local: Assu/RN

Dados da Viagem:

Data da viagem Origem / Destino
Ida 23/09/2021 Natal / Assu
Volta 23/09/2021 Assu/Natal
Descrigao da viagem:
Data Atividades

Participagdo na Reunido Ordindria da Comissdo Intergestores Regional da 8*
Regido de Satde no Vale do Assu. Na pauta assuntos importantes para pactuagdo
como: Consoércio Interfederativo onde foi apresentado a carteira de servigos para
23/09/2021 | , regido. Na oportunidade o Apoiador Cosems José de Arimatéia falou sobre a
pauta da Reunido do Cosems, destacamos os principais pontos discutidos. A
demais seguiu-se a pauta conforme consta em anexo.

Favor preencher relatério e anexar comprovantes de participacao (lista de freqiiéncia /
declaragao/certificado/ cartdo de embarque (caso de viagem) e envia-los ao enderego abaixo:
CONSELHO SECRETARIAS MUNICIPAIS DE SAUDE RN

Av: Ayrton Senna, 390 - lj 0, Capim Macio — Natal RN ou

financeiro@cosemsrn.org.br

Assinatura/Cargo:

=
>

S o

Apoiador 42, 5% e 82 Regides de Saude.

José de Arimatéia Negreiros

Av. Ayrton Senna, 390 — loja 01 — Telefone (84) 3222.8996
Natal - RN  CEP 59080 - 100
E — mailcosemsrn@cosemsm.org.br
Site: www.cosemsm.org.br
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https://autoatendimento bb.com br/apf-apj-sol-comprovantes/

23/09/2021 - BANCO DO BRASIL - 10:24:46
166801668 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: CONS.SEC.MUN.DE SAUDE-RN

AGENCIA: 1668-3 CONTA: 6.198-0
DATA DA TRANSFERENCIA 23/09/2021
NR. DOCUMENTOQ 611.109.000.031.553
VALOR TOTAL 150,00

**%%*% TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: JOSE ARIMAEIA NEGREIROS

AGENCIA: 1109-6 CONTA: 31.553-2
NR. DOCUMENTO 611.668.000.006.198
NR.AUTENTICACAO 1.6E4.EFA.792.930.D16

52 of 70 04/10/2021 07:45



g | Conselho de Secretarias Municipais
|\  de Saude do Estado do RN

RELATORIO DE ATIVIDADES

Nome: s (A 49 /fuv LIRSy I 1"3%{3#%1 C{/ Qj\é\
=3 _,.“‘Il_zgx. /L/ SURTEY

Evento: _BMJZM7M 10 (oSEMSIAN

Data: 22/04/2021

Local: H:;Zi:ﬁa}/ I A/A%J

Dados da Viagem:

Data da viagem , Origem / Destino

F I
Ida 0d (2021 Dot o Crtwnnsd [ Medal
Volta [22/09 /2021 UJ/E// fw/ en Sepnvonad
Descrigéo da viagem:

Data Atividades

2228 [ho2s — Reumids Ohilmdnia do (05Em5 < c13

Favor preencher relatorio e anexar comprovantes de participagéo (lista de frequiéncia /
declaragiol/certificado/ cartéo de embarque (caso de viagem) e envia-los ao enderego abaixo:
CONSELHO SECRETARIAS MUNICIPAIS DE SAUDE RN

Av: Ayrton Senna, 390 - |j 0, Capim Macio — Natal RN ou

financeiro@cosemsrn.org.br

Rotathina Lo Lk,

Assinatura!Cargo:JG/cm( b // LIk L

Av. Ayrton Senna, 390 — loja 01 - Telefone (84) 3222.8996
Natal - RN CEP 59080 — 100
E — mailcosemsm@cosemsm.org.br
Site: www.cosemsm.org.br
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https://autoatendimento.bb.com br/apf-apj-sol-comprovantes/

22/09/2021 - BANCO DC BRASIL - 11:45:01
166801668 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: CONS.SEC.MUN.DE SAUDE-RN

AGENCIA: 1668-3 CONTA: 6.198-0
DATA DA TRANSFERENCIA 22/09/2021
NR. DOCUMENTO 611.109.000.032.050
VALOR TOTAL 350,00

****x*% TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: FRANCISCO J BALDOINC LIRA

AGENCIA: 1109-6 CONTA: 32.050-1
NR. DOCUMENTO 611.668.000.006.198
NR.AUTENTICACAO C.BF9.427.161.0AA.CBE

45 of 70 04/10/2021 07:49
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CONSELHO DE SECRETARIAS MUNICIPAIS DESAUDE
) DO ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE

RELATORIO DE ATIVIDADES

Nome: Nikellyne Keyke Maia Monteiro

Evento: 2462 Reunido Ordinaria do COSEMS e 3072 Reunigo
Ordinaria da CIB Data: 22/09/2021

Local: Natal/RN

Dados da Viagem:

Data da viagem Origem / Destino
Ida 22/09/2021 Mossoro/RN
Volta |22/09/2021 Natal/RN

Descrigao da viagem:

Data

Atividades

22/09/2021

2462 REUNIAO ORDINARIA DO COSEMS
Aconteceu as 9:00 hs em Natal-RN, no Hotel Holiday Inn, a 246® Reunido
Ordinaria do COSEMS/ RN que teve como pauta:

Discusséo e proposi¢gées ampliacdo da cobertura do SAMU RN 192 para
todas as regides de saude, por meio da repactuagao de recursos junto
aos municipios para a expansdo do nimero de bases descentralizadas,
como meta 1024 do Plano Plurianual 2020-2023 da SESAP -
SAMU/SESAP

Discussdo e proposi¢cdes baixa cobertura das vacinas de rotinas nos
municipios do RN — IMUNIZACAO/ SAPS/SESAP

Reflexdo e proposigdes sobre a Politica Nacional para os Hospitais de
Pequeno Porte (HPP)/ Portaria de Consolidagdo GM/MS n° 2 — Anexo
XXII (pagina 141), de 28 de setembro de 2017 - (panorama dos HPP no
RN) - COSEMS/SESAP

INFORMES GERAIS

Suspensao de recursos/Informatiza APS — COSEMS

Nova da data da oficina SAPS/SISMOB/MS - COSEMS

Agenda SAPS/MS oficina Previne Brasil no RN - COSEMS

Realizagao de Webinario Asisténcia Farmacéutica
/MS/CONASEMS/SESAP e Seminario AF/Alagoas — COSEMS

Situagdo atual e encaminhamentos vacina COVID-19 e medicamentos —
COSEMS.

Atualizagdo da linha do cuidado da Obesidade- COSEMS




https://autoatendimento.bb.com br/apf-apj-sol-comprovantes/

22/09/2021 - BANCO DO BRASIL - 11:45:01
166801668 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: CONS.SEC.MUN.DE SAUDE-RN

AGENCIA: 1668-3 CONTA: 6.198-0
DATA DA TRANSFERENCIA 22/09/2021
NR. DOCUMENTO 610.892.000.014.854
VALOR TOTAL 300,00

*xkkx*  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: NIKELLYNE K M MONTEIRO

AGENCIA: 0892-3 CONTA: 14.854-7
NR. DOCUMENTO 611.668.000.006.198
NR.AUTENTICACARO A.65E.5D3.5F1.53D.506

42 of 70 04/10/2021 07:49



;;j OSEMS’)RN\‘ Conselho de Secretarias Municipais
’-I. de Saude do Estado do RN

RELATORIO DE ATIVIDADES
Nome: José de Arimatéia Negreiros
Evento: Oficina Regionalizada para Elaboragéo do Plano Municipal de Saude 4* Regido
Data: 09 e 10/ 09 /2021
Local: Caic6/RN

Dados da Viagem:
Data da viagem Origem / Destino
Ida 08/09/2021 Natal / Caicd
Volta 10/09/2021 Caico/Natal
Descricdo da viagem:.
Data Atividades

Participagdo na Oficina Regionalizada para Elaboragdo do Plano Municipal
de Saude, com os municipios da 4* Regido de Satide com sede em Caicd. Foi um
momento impar para a regido pois os gestores tiveram a oportunidade de discutir
sobre a construgdo dos Instrumentos de Gestdo do SUS e o seu processo de

09e inser¢io dos mesmos da ferramenta DIGI-SUS modulo gestor, sob a perspectiva
10/09/2021 | da realidade de cada um. Na oportunidade como apoiador COSEMS para a regido
falei sobre a relevincia desse momento para os gestores como forma de se
apropriar desse Instrumento Legitimo que ¢ o Plano de Salde, bem como, os
demais instrumentos como: Programag¢do Anual de Saude, Relatorio Anual de
Gestiio e outros, e sobre o papel do COSEMS em apoiar os gestores do SUS nesse
processo de trabalho. Segue em anexo os documentos como: oficio, programagao,
convite, fotos do evento.

Favor preencher relatério e anexar comprovantes de participagao (lista de freqliéncia /
declaracéo/certificado/ cartdo de embarque (caso de viagem) e envia-los ao enderego abaixo:
CONSELHO SECRETARIAS MUNICIPAIS DE SAUDE RN
Av: Ayrton Senna, 390 - lj 0, Capim Macio — Natal RN ou

|financeiro@cosemsr.org.br

Assinatura/Cargo:

-
r\' 3
o

Apoiador 42, 52 e 82 Regides de Salde.

José de Arimatéia Negreiros

Av. Ayrton Senna, 390 — loja 01 — Telefone (84) 3222.8996
Natal - RN  CEP 59080 - 100
E — mailcosemsrn@cosemsm.org.br
Site: www.cosemsrn.org.br




04/10/2021 - BANCO DO BRASIL - 07:46:35

166801668 0002
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLTENTE: CONS.SEC.MUN.DE SAUDE-RN

RGENCIA: 1668-3 CONTA: 6.198-0
DATA DA TRANSFERENCIA 09/09/2021
NR. DOCUMENTO 110.900.000.031.553
VALOR TOTAL 600,00

***#*%*% TRANSFERIDO PARA:

CLIENTE: JOSE ARIMAEIA NEGREIROS

AGENCIA: 1109-6 CONTA: 31.553-2
NR. DOCUMENTO 166.800.000.006.198

NR.AUTENTICACAO A.DOC.5DD.173.4F7.E41

’.‘
=
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cosams\f Bl ;Conselho de Secretarias Municipais

, L = 4 de Salde do Estado do RN
i ;e el

RELATORIO DE ATIVIDADES

Nome: KZJM Lomo e EX«:’FM

Evento: _Scmivakio Né ASS; §Terein TARMA ZTA o S0s SE
Data: [ /2021

Local: _ARrgmyu - S¢

Dados da Viagem:

! Data da viqgem , Origem / Destino
Ida 0L [0 ]2l | wATAL — ALACAY
Volta 11/ 04 /21 AR Ay —~ A ATAL

Descricédo da wagem

Data Atividades 1

08/03 - UingEm wATAL A AMNCA v
03[0 |- PART CiPACAS wAS PALESTAAS Sl FivAvciAmedds jAP 0 A

A PELERS fASA.

10/03 || PAlETiar sofiee 0 “PRoyTo ATEwiis BASeA: CAPACTACAS,
O.UALGFRLA’C:B D gﬂv-wr,ge AF ¢ ILTReAES DAS Pulicdr pe

CETAS € (wsThume o Dt REFEQentin brs servicor FAQuA cificos

‘l?.,

CUiDADD A Codill D .pav;»e‘; Pzou (A Do MEUADS DE MED AT

53/09 _ RcToero A 4ATAC

Favor preencher relatério e anexar comprovantes de participacao (lista de frequeéncia /
declaragao/certificado/ cartao de embargue (caso de viagem) e envia-los ao enderego abaixo:
CONSELHO SECRETARIAS MUNICIPAIS DE SAUDE RN
Av: Ayrton Senna, 390 — |j 0, Capim Macio — Natal RN ou

financeiro@cosemsm.org. br

Assinatura/Cargo:

Av. Ayrton Senna, 390 — loja 01 — Telefone (84) 3222.8996
Natal— RN CEP 59080 - 100
E — mailcc srn@cosemsin.org.br
Site: m»w cosemsm org bf
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https://autoatendimento.bb.com br/apf-apj-sol-comprovantes/

08/09/2021 - BANCO DO BRASIL - 07:29:10
166801668 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: CONS.SEC.MUN.DE SAUDE-RN

AGENCIA: 1668-3 CONTA: 6.198-0
DATA DA TRANSFERENCIA 08/09/2021
NR. DOCUMENTO 611.845.001.006.367
VALOR TOTAL 900, 00

****%% TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: KLEBER LOMONTE TEIXEIRA

AGENCIA: 1845-7 CONTA: 1.006.367-6
NR. DOCUMENTO 611.668.000.006.198
NR .AUTENTICACAO 1.356.5D5.25B.C92.CED

17 of 70 04/10/2021 07:49
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CONSELHO DE SECRETARIAS MUNICIPAIS DE
SAUDEDO ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE

(5,58 4

L L RELATORIO DE ATIVIDADES

Nome: Maria do Rosario Vieira da Silva Marques Bezerra

Evento: REUNIAO ORDINARIA CIR 12 REGIAQ DE SAUDE/RN
Data: 02 de Setembro de 2021

Local: Auditorio do Sindicato dos Agricultores — Monte Alegre

Dados da Viagem:

Data da viagem Origem / Destino
Ida  |02/09/2021 Parnamirim — Monte Alegre
Volta [02/09/2021 Monte Alegre — Parnamirim
Descrigcao da viagem:
Data Atividades
02/09

Reunido ordinaria com pautas sobre deliberagdo de emendas
parlamentares (Passa e Fica e Monte das Gameleiras) e de
remanejamento da PPI (Tibau do Sul).

Discuss3o sobre PPl das eletivas executadas pelo Hospital Lindolfo
Gomes Vidal.

Apresentacdo sobre o que é Ser Gestor do SUS, realizada pela
facilitadora do Projeto Rede Colaborativa e assessora técnica do
COSEMS, Solane Costa.

Assinatura/Cargo: wsria oo rosas VIERA DA SILVA MARQUES

Av. Ayrton Senna, 390 — loja 01 — Telefone (84)
3222.8996 Natal — RN CEP 59080— 100
CNPJ 24.520.025/0001-84
E — mailcosemsm@cosemsrn.org.br Site: www.cosemsrn.org.br
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https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-sol-comprovantes/

02/09/2021 - BANCO DO BRASIL - 14:56:09
166801668 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: CONS.SEC.MUN.DE SAUDE-RN

AGENCIA: 1668-3 CONTA: 6.198-0
DATA DA TRANSFERENCIA 02/09/2021
NR. DOCUMENTO 611.845.000.041.173
VALOR TOTAL 150,00

***%k*x* TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: MARIA R V S M BEZERRA *

AGENCIA: 1845-7 CONTA.: 41.173-6
NR. DOCUMENTO 611.668.000.006.198
NR.AUTENTICACAO 0.EF0.277.3DD.4B1.D49%

3 of 70 04/10/2021 07:49



Amaa ““ Conselho de Secretarias Municipais
| de Saude do Estado do RN

RELATORIO DE ATIVIDADES
Nome: José de Arimatéia Negreiros
Evento: Reunido da CIR 42 Regido de Saude
Data: 29/ 09 /2021
Local: Caicd/RN

Dados da Viagem:

Data da viagem Origem / Destino
Ida 29/09/2021 Natal / Caico
Volta | 29/09/2021 Caico/Natal
Descrigao da viagem:
Data Atividades

Reuniio Ordinaria da Comissdo Intergestores Regional (CIR) da 4" Regido de
Sande, presencial as 9:00hs conforme pauta e fotos em anexo. Na oportunidade
além dos assuntos discutidos na pauta, o apoio Cosems falou sobre a pauta da
reunido do Cosems do més de setembro fazendo uma retrospectiva, e contribuindo
com as discussoes falou sobre a Politica de Educacdo Permanente do SUS,
enfatizando que os municipios precisam se apropriar desse processo para garantir
29/09/2021 | a capacitagdo efetiva da rede de profissionais para ter uma resposta na qualidade
da oferta do servigo do SUS para a populagdo que mais usa os servigos de satde.
Ressaltou ainda que os municipios devem buscar apoio do Cosems ¢ outras
instancias do SUS para que consigam garantir esses recursos oriundos do
Ministério da Satde.

Favor preencher relatério e anexar comprovantes de participagao (lista de freqiiéncia /
declaracao/certificado/ cartdo de embargue (caso de viagem) e envia-los ao enderego abaixo:
CONSELHO SECRETARIAS MUNICIPAIS DE SAUDE RN

Av: Ayrton Senna, 390 - |j 0, Capim Macio — Natal RN ou

financeiro@cosemsrn.org.br

Assinatura/Cargo:

P
Apoiador 42, 5° e 82 Regides de Saude.

José de Arimatéia Negreiros

Av. Ayrton Senna, 390 — loja 01 — Telefone (84) 3222.6996
Natal— RN  CEP 59080 - 100
E — mailcosemsrn@cosemsm.org.br
Site: www.cosemsm.org.br




Governo do Fstido do Rio Grands do Ssoiie
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https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-sol-comprovantes/

25/09/2021 - BANCO DO BRASIL - 09:56:53
166801668 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: CONS.SEC.MUN.DE SAUDE-RN

AGENCIA: 1668-3 CONTA: 6.198-0
DATA DA TRANSFERENCIA 29/09/2021
NR. DOCUMENTO 611.109.000.031.553
VALOR TOTAL 150,00

**kkkk  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: JOSE ARIMAEIA NEGREIROS

AGENCIA: 1109-6 CONTA: 31.553-2
NR. DOCUMENTO 611.668.000.006.198
NR.AUTENTICACAO F.067.09D.FBC.254.9RB
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