
A experiência do CISMEPA enquanto adjuvante na 

Governança Regional

M a r i a  d a  C o n c e i ç ã o  d e  S o u z a  R o c h a  – C O S E M S / R J



“A universalidade e a descentralização do sistema de saúde brasileiro

implicaram na necessidade de um maior volume de oferta de serviços de

saúde. Diante do reduzido aporte de recursos financeiros, as autoridades

municipais têm discutido e implementado alternativas de planejamento e

execução dos serviços públicos na área de saúde. Entre estas alternativas

situam-se os consórcios intermunicipais de saúde, cujo objetivo principal é

permitir que os municípios executem com eficiência e eficácia as ações e

serviços necessários.”

Os consórcios intermunicipais de saúde no estado do Rio de 
Janeiro
Anamaria Schneider, 2001



❖ Implantado na região do Médio Paraíba/RJ em agosto de 1998 como um 

Consórcio Administrativo.

❖ Característica predominante de agremiar prefeitos e secretários de

saúde para discutir políticas públicas de saúde, ainda sem a presença

permanente do Governo de Estado nas regiões de saúde.

◦ Estratégias de ampliação da cobertura de APS;

◦ Políticas de Atenção de Média e Alta Complexidade (o termo Redes ainda não era usual);

◦ Vigilância em saúde; além de outras pautas de interesse comum.



❖ Publicado o Pacto pela Saúde: Portaria GM nº 399, de 22 de fevereiro de 2006.

“Para qualificar o processo de regionalização, buscando a garantia e o

aprimoramento dos princípios do SUS, os gestores de saúde da Região deverão

constituir um espaço permanente de pactuação e co-gestão solidária e

cooperativa através de um Colegiado de Gestão Regional (atual Comissão

Intergestores Regional)”.

“ O Colegiado deve ser formado pelos gestores municipais de saúde do conjunto

de municípios e por representantes do(s) gestor(es) estadual(ais)...”



O CISMEPA precisa se reinventar:

✓Previsão regimental na participação de representante do CISMEPA na Câmara

Técnica da CIR-MP.

✓ Projeto de implantação do SAMU Regional.

✓ Projeto de implantação de um Hospital Regional.

✓ Diversas outras ações nos dias atuais: SRCO, parcerias com as Universidades da

região para qualificar a RUE-MP, aquisição de equipamentos para a RUE via

emendas, etc.



08 consórcios intermunicipais de saúde no estado do Rio de 
Janeiro



Os consórcios intermunicipais de saúde no estado do Rio de 
Janeiro

1-Relação de consórcios 

de saúde:

Finalidade 

Consórcio

Total de 

Municípios

Áreas de atuação:
SAMU Atenção 

Especializada
NEP Observatório

Licitações 

Compartilhadas

Gestão 

CompartilhadaCRU BASES

CISBAF (Baixada 

Fluminense)
Saúde 12 sim não sim sim sim sim sim

CISMEPA (Médio Paraíba) Saúde 12 sim sim não sim não não não

CISSUL (Centro Sul) Saúde 12 não não sim não não não não
CISSERRA (Serrana) Multifinalitário 16 sim sim sim não não sim não
CISBALI (Baixada 

Litorânea)
Saúde 9 sim não não não não não não

CONSPINOR (noroeste) Multifinalitario 13 sim sim sim não não não não

CIDENNF  (norte e 

noroeste)
Multifinalitario 19 sim sim não não não não não

CONLESTE (metro II)
Multifinalitario Sem 

Ação na Saúde
17 não não não não não sim não

Região da Baia da Ilha 

Grande 
Sem Consórcio não sim sim não não não não não

Total 7 5 4 1 1 3 1



OBRIGADO!

ORGANIZAÇÃO APOIO
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