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DA CARACTERIZAGCAO E DOS OBJETIVOS

Art.1° O Comité Regional de Prevencao dos Obitos Materno, Infantil e Fetal (CR)
(CR), com vinculagio técnica ao Comité Estadual de Prevengio dos Obitos Materno,
Infantil e Fetal (CEPOMIF), foi instituido por meio da Portaria n° 785, de 13/11/2013,
publicada no Diario Oficial - SC n° 19.709, de 25/11/2013. Sendo esta atualizada pela
Portaria n° 156, de 07 de margo de 2022, Diario Oficial - SC n° 21.733, de 18 de mar¢o
de 2022.

Art. 2° O CR tera a incumbéncia de analisar e sistematizar as informagoes
resultantes da Investigacao Epidemiolégica dos Obitos Materno, Infantil e Fetal realizada
pelos municipios, com a finalidade educativa de aprimorar a qualidade das informagoes
e o acompanhamento de politicas publicas nos municipios do contexto regional.



DAS FINALIDADES

Art. 3° O Comité Regional de Prevengao dos Obitos Materno, Infantil e Fetal (CR)
teracarater técnico-consultivo, e a ele estarao delegadas as seguintes atribuicoes:

l. Acompanhar as acdes de Vigilancia Epidemioldgica dos Obitos Materno, Infantil e
Fetal realizada pelo municipios;

Il. Apoiar os municipios, de modo complementar, no processo de Investigagéo
Epidemioldgica dos Obitos Materno, Infantil e Fetal;

lll. Identificar os principais determinantes dos Obitos Materno, Infantil e Fetal, a partir
da investigacao realizada pelos municipios, e da mesma forma identificar o que prevalece
na Regido de Saude;

IV. Manter informada a Coordenagéo do Comité Estadual de Prevengdo dos Obitos
Materno, Infantil e Fetal (CEPOMIF) sobre a Vigilancia Epidemioldgica dos Obitos Materno,
Infantil e Fetal e sobre as demais deliberacdes do CR;

V. Responder as diligéncias do CEPOMIF, quando solicitado;

VI Sistematizar e analisar os dados resultantes da Vigilancia Epidemiologica dos
Obitos Materno, Infantil e Fetal realizada pelos municipios, preservando a confidencialidade
dos dados obtidos, observada a legislagao;

VII. Apresentar aos municipios, trimestralmente, informacdes consolidadas
decorrentes da analise dos casos discutidos no CR, de modo a compreender de forma
ampla o cenario regional, prever agdes educativas e elencar prioridades;

VIIl. Produzir relatério anual sobre Vigilancia Epidemiolégica dos Obitos Materno,
Infantil e Fetal, com propostas de a¢des para a redugao das mortalidades materna, infantil
e fetal no contexto regional, enviando ao CEPOMIF para inserg¢ao no relatorio do Estado.



DA COMPOSICAO

Art. 4° O CR tera composicao multiprofissional e interinstitucional, com um
representante titular e suplente de todos os municipios que compdem a respectiva
Regido de Saude,e demais instituicdes, respeitadas as peculiaridades de cada
localidade. As informacgdes serao preenchidas e atualizadas na Tabela 1 (em anexo),
para cada Regiao, de acordo com as instancia estabelecidas abaixo:

1. Secretaria de Estado da Saude: Vigilancia Epidemioldgica e Atengao Primaria de
Saude (areas técnicas de saude da mulher e crianga) da Geréncia Regional de Saude, sede
do CR;

2. Secretarias Municipais da Saude, das areas: Vigilancia Epidemioldgica e Atengao
Primaria de Saude (areas técnicas de saude da mulher e crianga);

3. Instituicdes do Ensino Superior, com cursos na area da saude existentes na regido
de abrangéncia do CR;

4. Associagao Brasileira de Enfermagem;

5. Sociedade Catarinense de Pediatria;

6. Sociedade Catarinense de Obstetricia e Ginecologia;

7. Membro nato das Comissdes Intergestores Regionais (CIR);

8. Comissdo Hospitalar de Revisdo de Obito e Nucleo Hospitalar de Vigilancia
Epidemioldgica, de hospitais publicos e privados que atendem o ciclo gravidico puerperal,
nascimento e criangas menores de um ano;

9. Secretaria Especial de Saude Indigena (regides com comunidade indigena).

Art. 5° Osrepresentantes serao indicados pelas instituicoes a que pertencem para
um mandato de dois anos.

Art. 6° Poderao compor os Comités Regionais outras instituicoes com atuacao na
area de saude da mulher e/ou crianga, e aprovado pelo CR, notificando o CEPOMIF.

Art. 7° As indicagdes das instituicdoes referendadas pelo CR serdao homologadas
por meio do Regimento Interno.

Art. 8° Em caso de perda dos seus representantes, a instituicao devera indicar um
novo membro titular e um respectivo suplente.

Art. 9° Cada membro do Comité podera representar duas instituicées, no maximo.



Art.10° Em caso de trés faltas consecutivas ou quatro faltas alternadas a reunides
ordinarias, sem justificativa, sera solicitado a correspondente instituicao a substituicao
do membro representante.

Paragrafo unico. No impedimento do Titular a instituicdo sera representada pelo
Suplente e, portanto, ndo se constitui em falta.

Paragrafo segundo. As instituicdes que ndo se fizerem representar por seu Titular
ou Suplente deverao justificar as faltas de seus representantes, por escrito, no prazo de
quinze dias, a contar da data da reunido.

Art. 11° A Coordenacao do CR sera exercida por um Coordenador, um Vice
Coordenador e um Secretario.

Art. 12° A Coordenacao e a Secretaria serao exercidas por técnicos da Regional
de Saude, sede do CR. O Vice-Coordenador podera ser escolhido entre seus pares,
podendo ser de outra instituicio membro do CR. O mandato sera de dois anos, sendo-
lhes permitida uma recondugao por mais dois anos.



DA COMPETENCIA

Art. 13° Compete ao Coordenador:

l. Representar o Comité em sessdes publicas ou quando convidado, no contexto da
Regido de Saude;

ll. Convocar e coordenar as reunides do CR;
lll. Encaminhar propostas a apreciagao e votagao pelo CR;
IV. Participar das reunides do CEPOMIF, quando convocado ou convidado;

V. Dar ciéncia a Coordenagdo do CEPOMIF o que for homologado, assinado e
encaminhado sobre a Vigilancia Epidemioldgica dos Obitos Materno, Infantil e Fetal no
contexto da Regido de Saude;

VI. Coordenar a composic¢ao e produgao do relatério semestral, assim como o registro
das reunides em formulario eletrénico -Formulario Ata de registro das reunides dos comités
regionais, disponivel em: https://forms.gle/b1iUQqgwwBaJYod27

VII. Coordenar a elaboragao do Plano Anual de Trabalho do CR;
VIIIl. Coordenar as visitas educativas nos municipios, quando deliberadas pelo CR;
X. Indicar substituto temporario, em casos excepcionais;

XI. Manter sigilo e confidencialidade dos dados acerca dos casos e situagdes dos
Municipios.

Art. 14° Compete ao Vice-Coordenador:

l. Auxiliar o Coordenador nas suas fungoes;

Il. Auxiliar na redacao e produgao do relatério semestral do Comité;
lll. Substituir o Coordenador em impedimentos temporarios;

IV. Participar de visitas educativas aos Comités Regionais, juntamente ao Coordenador
do CR;

V. Cumprir e fazer cumprir este Regimento;
VI. Outras que Ihe forem delegadas pelo Coordenador.

VII. Manter sigilo e confidencialidade dos dados acerca dos casos e situacdes dos
Municipios.


https://forms.gle/b1iUQqgwwBaJYod27

Art. 15° Compete ao Secretario:
|. Redigir a ata e de cada reuniao;

ll. Enviar aos membros titulares e suplentes a pauta das reunides ordinarias e
extraordinarias do Comité;

lIl. Manter cadastro atualizado de todos os membros;

IV. Providenciar o envio de correspondéncias relativas as atividades do comité,
quando definido pelo Coordenador;

V. Comunicar ao Coordenador todas as solicitagcdes e/ou correspondéncias recebidas
em nome do Comité;

VI. Organizar o arquivo, respeitada a tabela de temporalidade do Estado de Santa
Catarinaquantoadocumentos que versem sobre, mantendo os documentos sistematizados
de modo a garantir o sigilo, e somente permitir acesso a eles com autorizagao escrita do
Coordenador do Comité;

VII. Atender as atividades de Secretario do Comité, definidas pelo Coordenador;

VIIIl. Manter sigilo e confidencialidade dos dados acerca dos casos e situagdes dos
Municipios;

IX. Conhecer, cumprir e fazer cumprir este Regimento.

Art.16° Compete aos membros do CR:

|. Cumprir e fazer cumprir este Regimento;

ll. Realizar as atividades definidas pelo CR;

lll. Difundir as Resolu¢des do Comité, junto as instituicdes que representam;

IV. Auxiliar na redacgao e producgao do relatério semestral do Comité;

V. Participar das visitas educativas nos municipios, quando deliberadas pelo Comité;

VI. Participar das reunides do Comité e contribuir para o cumprimento de sua finalidade
e agenda;

VII. Manter sigilo e confidencialidade dos dados acerca dos casos apresentados no
Comité.



DO FUNCIONAMENTO

Art.17° O CRteraumareuniao ordinaria por més, e reunioes extraordinarias, quando
necessarias, mediante convocacao de seu Coordenador ou pela maioria simples (50%
mais um) dos representantes das instituicoes que integram o Comité.

Art. 18° Em sua reuniao mensal, o CR procedera a analise, sintese e conclusées
dos casos investigados pelo municipio.

Art. 19° Na ocorréncia de casos inconclusivos ou que apresentem evidéncias com
novas caracteristicas, o CR orientara nova investigagao, podendo inclusive indicar a
participacao de um ou mais de seus integrantes.

Art. 20° As deliberagoes sobre os temas agendados no CR serao tomadas em
votagao, por maioria simples dos membros presentes a reuniao, obedecido o quorum
minimo de metade mais um dos membros, cabendo ao Coordenador a decisdo no caso
de empate, devendo ser encaminhada ao Coordenador do CEPOMIF a ata ¢ om os
resultados.

Paragrafo unico. A votagao sera nominal e em aberto.

Art. 21° O CR recebera apoio técnico, administrativo e financeiro da Secretaria de
Estado da Saude.

Art. 22° O CR podera constituir comissdées permanentes ou temporarias,
deliberadas em plenaria, compostas por membros titulares, suplentes e convidados.

Art. 23° Poderao ser solicitadas assessorias pelo Comité ao CEPOMIF ou a
especialistas externos a SES/SC, visando ao aprimoramento técnico-cientifico, a
elucidacao de questdes ou por razoes de outra natureza, sempre que se fizerem
necessarias.

Art. 24° Todas as informacdes acerca do funcionamento do CR e dos resultados
da Investigacao Epidemiologica sobre os Obitos Materno, Infantil e Fetal serado
apresentadas publicamente somente pelo Coordenador, e redigidas no Colegiado do
Comité.

Paragrafo unico. O membro do Comité somente podera se manifestar publicamente
acerca dos resultados de Investigagao Epidemioldgica dos Obitos Materno, Infantil e Fetal,
quando autorizado por escrito pelo Comité.



DO FLUXO DAS INFORMAGOES

Art. 25° O CR mobilizara os municipios para o cumprimento do fluxo definido pelo
Ministério da Saude e aplicado pela SES/SC em todo Estado, com o demonstrativo da
aplicacao da Portaria n° 116, de 11/02/2009, Portaria n° 72, de 11/01/2011 e Portaria n°
1119 de 05/06/2008).

Paragrafo unico. Constitui o fluxo o processamento da informacgao, nas diferentes
instancias e no tempo devido, sobre os nascimentos e as mortes de acordo com sua
classificagao.

Art. 26° A investigacdo dos Obitos Materno, Infantil e Fetal é de competéncia do
municipio de residéncia. Quando o municipio de ocorréncia for diferente do municipio
de residéncia, o municipio ocorréncia fara a investigagcao no hospital e/ou na unidade
especializada, e o municipio residéncia fara a investigacao local (hospitalar, APS e
domiciliar, se pertinente). A vigilancia de dbitos do municipio de residéncia ira realizar
a conclusao da investigacao e alimentar o médulo do Sistema de Informagao sobre
Mortalidade (SIM).

1° O total dos seguintes eventos devem ser investigados:

. Obitos de mulheres em idade fértil (MIF) - de 10 a 49 anos, seja declarado materno
Ou Nao;

II. Obitos fetais - gestacdo com duracao igual ou superior a 20 semanas, OU peso
igual ou superior a 500g, OU estatura igual ou superior a 25 cm;

IIl. Obitos infantis - de menores de 1 ano de idade.

2° O municipio de residéncia sera responsavel pela investigacado, devendo a instituicdo
de ocorréncia do 6bito apoiar no compartilhamento de informagdes para a conclusdo do
caso.



DAS DISPOSICOES GERAIS

Art. 27° E considerado como relevante servigo publico o trabalho do Coordenador,
do Vice- Coordenador e dos membros do Comité, ndo gerando direito ou expectativa de
direito, quanto a vinculo empregaticio, remuneragao ou outros direitos.

Art. 28° Os casos omissos nheste Regimento Interno serao discutidos e resolvidos
pelo CR, primeiramente, e com o suporte técnico do CEPOMIF, de modo complementar.

Paragrafo Unico. Para todas as situagdes que nao forem passiveis de solugdo no am-
bito do CR, mesmo apds a complementacao do Comité Estadual - CEPOMIF, havera aber-
tura de processo interno para analise e orientacdo da Procuradoria Juridica e de outras
instancias administrativas da SES/SC.

Art. 29° Os integrantes dos Comités Regionais nao responderao diretamente as
demandas judiciais em relagao aos casos analisados de dbitos materno, infantil e fetal;

Paragrafo unico. Todas as demandas judiciais deverdo ser encaminhadas ao CEPO-
MIF para os procedimentos devidos conforme Artigo 25 de seu Regimento.

Art. 30° Este Regimento somente podera ser alterado pelo CR depois de decorrido
um ano de sua aplicacao, e mediante solicitacao de dois tercos de seus membros, com
aprovacao do CEPOMIF, em reuniao agendada com finalidade previamente declarada e
cujo instrumento da comunicagao tenha sido recebido pelo destinatario.

Art. 31° Este Regimento Interno esta em vigor pela publicagao da Portaria n° 156,
de 07 de marco de 2022, Diario Oficial do Estado de Santa Catarina n® 21.733, de 18 de
marco de 2022.

Atualizado em 14 de outubro de 2024.
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ANEXO

Tabela 1: Membros titular e suplente das Instituigdes participantes do Comité Regional de
Prevencgao de Obitos Materno, Infantil e Fetal.

Instituicdo Titular Suplente
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Secretaria de Estado da Saude de Santa Catarina
Superintendéncia de Vigilancia em Saude — SUV
Diretoria de Vigilancia Epidemioldgica — DIVE

Geréncia de Andlises Epidemioldgicas e Doengas
e Agravos N&o Transmissiveis- GADNT
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