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1 Data: 27 de Abril de 2012
2  Horario: 08h30 as 18 horas
3 Local: Auditorio da SESA — Rua Piquiri, 170,

4  Conselheiros membros — Gestao 2010-2011

Nome Condicao C’)rg_élo.sLEntidades e
Instituicbes.
Usuarios
1 Luciano Zanetti Presente Titular SINDPETRO
Valton Witkowski Justificado | Suplente SINDPETRO
2 Maria Marucha S. Vettorazzi Ausente Titular FETAEP
Wilson de Silva Presente Suplente FETAEP
3 Jonas Braz Presente Titular CuT
Jefersson Leandro Gomes Palha | Ausente Suplente CuT
4 lldemar Gorges Ausente Titular Forca Sindical
Junior Ribeiro da Silva Presente Suplente Forca Sindical
5 Evilasio Francisco Pinheiro Presente Titular UGT
Neusa Maria dos Santos Justificado | Suplente UGT
6 Manoel Rodrigues do Amaral Presente Titular SINDNAPI
Edvirges de Oliveira Ausente Suplente SINDNAPI
7 Livaldo Bento Presente Titular MOPS
Antonio Barrichello Presente Suplente IMOPS
8 Amauri Ferreira Lopes Justificado | Titular ANEPS
Maria Elvira de Araujo Presente Suplente ANEPS
9 Sandra Dolores de Paula Lima Presente Titular Férum ONG AIDS
Sirlene Aparecida Candido Justificado | Suplente Férum ONG AIDS
10 | Juliana Bandeira Cordeiro Presente Titular IBDA
Rosania Boleta Mendoncga Presente Suplente IBDA
11 | Amaury César Alexandrino Presente Titular DEFIPAR
Tania Roseli Minusculi Presente Suplente DEFIPAR
12 | Luiz de Mauro Presente Titular FAMOPAR
Livia Diniz Sola Justificado | Suplente FAMOPAR
13 | Joelma Apa. De Souza Carvalho | Presente Titular CMP
Elizabeth Bueno Candido Presente Suplente CMP
14 | Genecilda Gotardo Presente Titular MST
Adaize Citron da Silva Presente Suplente MST
15 | Méarcia Beghini Zambrim Presente Titular Pastoral da Saude
Antonio Pitol Presente Suplente Pastoral da Salde
16 | Clarice Siqueira dos Santos Presente Titular Pastoral da Crianca
Erica Ana Hobold Presente Suplente Pastoral da Crianca
17 | Maria Lucia Gomes Presente Titular ASSEMPA
Rosalina Batista Presente Suplente ASSEMPA
18 | Terezinha Pereira Da Silva Presente Titular Rede de Mulheres Negras
Michely Ribeiro da Silva Presente Suplente Rede de Mulheres Negras
Profissionais de Saude Condicao Entidade
19 | Antbnio Garcez Novaes Neto Ausente Titular C.R. de Farmacia
Nilson Hideki Nishida Presente Suplente SINDIFAR-PR
20 | Wanderli Machado Presente Titular CRESS
Sirleide Ferreira de Mauro Presente Suplente AATO
PR TR = I S =e Presente Titular A~
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Regina Maria Ferreira Lang Ausente Suplente CRN
22 | Olga Laura Giraldi Peterlini Presente Titular ABEN
Nelson Mayrink Giansante Presente Suplente CRM
23 | Gisela Soares de Souza Presente Titular CREFITO
Nana Momoi Ausente Suplente CRMV
24 | Guilherme Fernandes Graziani Presente Titular CRO
Mariangela de Assis Gomes | Presente Suplente ABO
25 | Soraia Reda Gilber Presente Titular SINDSAUDE/PR
Mari Elaine Rodella Presente Suplente SINDSAUDE/PR
26 | Sebastido José de Oliveira Presente Titular SINDPREVS
José Carlos Leite Ausente Suplente SINDPREVS
27 |lrene Rodrigues dos Santos Presente Titular FESSMUC
Solange Izabel Marega Batista Presente Suplente FESSMUC
Prestadores de Servicos Condicao Entidade
28 | Rosita Marcia Wilner Justificado | Titular FEMIPA
Artemizia Bertolazzi Justificado | Suplente FEMIPA
29 | Maciel Costa Ausente Titular FEHOSPAR
Mauricio Duarte Barcos Ausente Suplente FEHOSPAR
30 |Denise Akemi Mashima Presente Titular UEL
Jeremias Bequer Brizola Presente Suplente UEL
31 | Zuleide Bezerra Dalla Costa Presente Titular ACISPAR
Gizeli Terezinha Portela Presente Suplente ACISPAR
32 | Paulo Donadio Presente Titular UEM
Ely de Campos Presente Suplente UEM
Gestores Condicéao Entidade
33 |Luzia Tieme Oikawa Ausente Titular COSEMS
Marcia Vicentina Ricardo Presente Suplente COSEMS
34 |Jorge Luiz Bostelmann de | Presente Titular Ministério da Saude
Gislaine Mari Franca de Oliveira | Presente Suplente Ministério da Salude
35 | Rene Jose Moreira dos Santos Presente Titular SESA
Matheos Chomatas Presente Suplente SESA
36 | Sezifredo Paulo Alvez Paz Presente Titular Fundo Estadual de Saude
Charles London Presente Suplente Fundo Estadual de Salde
5 1. Expediente interno
6 2. Ordem do dia

2.1 Aprovacao da Pauta — 5 min.
7 2.2 Assuntos para deliberagdo: Discussao Temética e Comissoes
2.2.1 — Mesa Diretora
1° Assunto: Justificativas e substituicdes
2° Assunto: Aprovacéao das atas: 1812 Reunido Ordinaria de 25/11/11 e 32 Reunido Extraordinaria
de 05/11/11 - 10 minutos
3° Assunto: Apresentacdo Pedido de Vistas SINDPREVS: COMSUS - Sr. Sebastido José de
Oliveira — 30 minutos
4° Assunto: Lei de Diretrizes Orcamentarias - LDO — 1 hora
5° Assunto: Andlise da Proposta de Regimento da Coordenacédo de Plenaria de Conselhos do
Parana — 40 minutos
6°Assunto: Indicagéo de representante do CES/PR no Comité de Etica em Pesquisa em Seres
Humanos— HT/SESA — 10 minutos
7° Assunto: Indicacdo 3 Representantes Seminario Regional de Gestao Participativa e Politicas
de Promocé&o da Equidade: Um desafio para a gestdo do SUS / Porto Alegre— 15 minutos
8° Assunto: Escolha dos membros para Comissao Regimento Interno — 15 minutos
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9° Assunto: Coordenador de plenéria de conselhos

2.2 — ComissOes Tematicas
2.3 — Plano Estadual de Saude - PES

3- Informes Gerais
1. Expediente Interno
2. Ordem do Dia

2.1Aprovacao da Pauta — 5 Min

3. Mesa solicitou inclusdo de pauta, por meio de oficio do Conselho
Nacional indicando algumas vagas para o Estado do Parana para
seminario sobre orcamento publico que acontecera em Brasilia no dia 29
e 30 de maio de 2012. Sendo necessario pautar 0os representantes que
iIrdo para este evento.

4. Assuntos para Deliberacdo, Discussfes Tematicas e Comissoes.

Aos vinte e sete dias do més de abril do ano de dois mil e doze, apo6s a constatacédo do
quérum necessério, Joelma deu inicio a 1862 reunido ordinaria do Conselho Estadual
de Saude do Parana. Justificativas e Substituic6es: (F1-03:52) Sandra justificou a
auséncia de Sirlene Candido, Rosita Marcia Wilner, Neuza Maria dos Santos, Amauri
Ferreira Lopes, Valdo Viticoscki, Livia Diniz e Artemizia Martins. A seguir passou a
informar as substituicbes: COSEMS substituido Sr Erivelton por Marcia Vicentina
Ricardo, pela FEHOSPAR substituido Sr Maciel Costa por Ana Carolina Hildebrand
Seyboth Kurtz (ausente), substituido Antonio Garcez Novaes Neto por Leonardo Di
Colli que justificou auséncia por estar no Movimento da Saude do Trabalhador em
Apucarana, e substituindo o Sr Alfredo Ayub — Gisele Teresinha Portela. (F1-05:15)
Jonas Central Unica do Trabalhador justificou a auséncia de Jefferson que esta em
atividade na sua categoria e Zanetti também em atividade referente a saude do
trabalhador, lembrou também sobre o Dia Internacional das Vitimas em Acidente do
Trabalho e sua importancia. (F1-05:49) Nilson SINDIFAR-PR justificou futura auséncia
por acompanhamento da prestacdo de contas da saude, na camera de vereadores de
Paranagud as 14h de hoje. (F1-06:12) Joelma Sem mais justificativas, pediu breve
momento de siléncio para homenagem péstuma ao Presidente do Sindicato de
Cascavel Noraci Nonato de Meire da Femespar. (F1-07:51) Guilherme Graziani

retomou a aprovacao das Atas 181 da Reunido Ordinario do dia Vinte e Cinco de
Novembro do ano de Dois Mil e Onze e 32 Reunido Extraordinaria do dia Cinco de
Novembro de Dois Mil e Onze. (F1-08:14) Soraya solicitou corregdo do nome do
LACEN, pois em alguns locais consta com M. (F1-08:35) Elaine pediu melhoramento
das Atas, afirmou que na ata de 05 de Setembro ha confusdo nas informagdes
contidas. Solicitou pequenas correcdes e inclusdo de informacgdes, na linha 285 onde
consta fala de Rene sobre valores destinados aos hospitais universitarios, porém
houve a auséncia do valor em questao, na linha 289 Toni lembra do monitoramento da
qualidade do leite, porém nédo houve detalhamento de que A SESA faz o
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45 monitoramento da qualidade do leite distribuido, ndo havendo clareza na informacao,
46  sendo necessario maior atencdo a transcricdo. Na linha 633 solicitou inclusdo da
47  observacdo feita, sobre repasse de recursos ao hospital de Jaguariaiva, sem o minimo
48  estudo e condicBes de atendimento sem que o CES ou a SESA tenha demonstrado o
49  estudo e condicdes de atendimento do hospital sendo este precéario. Na linha 682
50 sobre Rede Mée Paranaense solicitou inclusdo sobre o comentario do alto indice de
51  sifilis congénita. (F1-11:43) Joelma, em regime de votacdo a Ata da 32 Reunido
52  Extraordinaria, com uma abstencéo foi aprovada, com inclusfes. Ata 181 (F1-12:43)
53  Elaine comentou sobre votacdes e falta de informac8es sobre as mesmas, as linhas
54 148 a 152 devem ser melhor transcritas para esclarecimento das informacfes
55  contidas. Ressaltou sobre aprovacdo da Ata mediante correcéo das informacgdes, caso
56  necessario que se forme uma comissao para melhor transcricdo do contetdo do audio,
57  ofereceu-se para auxiliar nesta funcdo. (F1-14:32) Joelma em regime de votacdo a
58 Ata 181 da Reunido Ordinéaria do dia 25 de Novembro de 2011, com 4 abstences foi
59  aprovada. Apresentou proximo ponto de Pauta, Pedido de Vista do SINDPREVS com
60 SUS, mas antes a mesa comunicou que esteve em reunido no dia 11 de abril e neste
61 dia também foi o lancamento do COMSUS. Neste mesmo dia, Sra Joelma representou
62  esta mesa nha abertura do evento. O qual foi importante a presenca, pelo contato com
63 0 Secretario Estadual de Saude. Na qual se relatou o Termo de Adesao ao Programa
64 de Apoio aos Consorcios Intermunicipais de Saude, assinou o termo devido sua
65 importancia nas cidades do interior, sendo todas as falas gravadas, e tendo deixado
66 bem claro a importancia desse programa para 0s consorcios e que por varias vezes
67 este assunto foi, e serd ponto de pauta nas reunibes. Sendo que no apés o
68 langamento, foi feita a adesdo dos convénios com cada consorcio. Lembrou que
69 ~mesmo com aprovacdo dos recursos, o conselho terd a obrigacdo de fiscalizar,
70 acompanhar e cobrar da Secretdria de Saude todo esse trabalho. (F1-18:54)
71  Sebastido cumprimentou a todos e comunicou que o SINDPREVS PR teve 2
72  discussdes, uma no dia 31 logo apés a pedida de Vista do projeto com os servidores
73  do Estado do PR, com 203 representantes no forum. Durante a manifestacédo foi tirado
74  que encaminhassem a Federagdo Nacional de Servidores Publicos Federais Fenasp .
75 No final da semana houve plenaria nacional onde também foi apresentado esse
76  projeto. L& foi tirada uma manifestacao para que este projeto fosse encaminhado para
77  Auditoria Cidada em Brasilia em nome de Maria, nestes termos o SINDPREVS PR faz
78 devolucdo de Vistas com manifestacdo do conselheiro estadual Sebastido José de
79 Oliveira. Do objetivo da manifestacdo. A presente manifestacdo diz respeito a
80 apresentacdo feita ao Conselho Estadual de Saude do Estado do Pr. Sobre o
81 COMSUS, Programa Estadual de Apoio aos Consorcios Intermunicipais de Saude,
82  que tem por missao, contribuir com o desenvolvimento da pensdo secundaria a saude
83 em todas as regides do PR para atender as necessidades da populacdo nas redes de
84  atencdo a saude prioritaria. As informacgdes sobre metas e valores integram o material
85 da apresentacao, torna-se desnecessario a repeticdo desse voto. A manifestacdo nao
86  se restringe ao contetdo da apresentagdo em si, pois entendeu que a mesma esta
87 inserida em um contexto maior da organizacdo do SUS PR, para prestar atendimento
88 a populacdo abordando assim todas as formas de prestacdo adotadas pelo gestor
89 estadual. Da prestacdo de servico publico de salde na forma da constituicdo federal,
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90 antes de abordar a questdo do consércio em si, é preciso abordar a forma como deve
91 ser prestado o servico publico de salde, quanto a constituicdo de 1988, alega ou
92 elege, fundamento como dignidade da pessoa humana e cidadania, sociedade livre,
93 justa e solidaria, com a erradicacdo da pobreza, prevaléncia dos direitos humanos e
94 finalmente direito a vida, esta é ela falando, primordialmente a salde, pois sem esta
95 tais valores, seriam, como s&o, inexistentes. Os servi¢os publicos de saude como deve
96 ser o estado, sdo garantidos mediante politicas sociais e econémicas que visam a
97 reducdo do risco de doenga e outros agravos, € 0 acesso universal e igualitario as
98 agOes de servigo para sua promogao, protecdo e recuperagao, esta em seu artigo 198
99 da constituicdo federal. A constituicdo federal em seu artigo 175 estabelece como

100 devem ser prestados 0s servicos publicos destacando que, quando ndo prestados

101 diretamente pelo estado, deve ser prestado sob-regime de concessao ou permissao.

102  Continuando seu artigo 175, incumbe ao poder publico na forma da lei, diretamente ou

103  sob o regime de concessdo ou permissdo, sempre através da licitacdo a prestacdo de

104  servicos publicos, as regras a serem ha prestacdo do servicos de saude pelo SUS

105  estdo explicitas no paragrafo 1° do artigo 199 da constituicao federal, e na Lei organica

106 do SUS, Lei 8.080 de 19 de setembro de 1990. Ainda no seu artigo 199 disse que,

107  assisténcia a saude é livre a iniciativa privada, as instituicbes privadas poderéo

108  participar de forma complementar do SUS, sendo diretrizes deste, mediante contrato

109 de direito publico ou convénio, tendo preferéncia as entidades filantropicas e sem fins

110 lucrativos, deve-se observar que o0 servico prestado pela iniciativa privada, mesmo

111  quando a entidade sem fins lucrativos, deve ser em carater complementar. Mencionou

112  a interpretacdo de Maria Silvia Zaneli di Pietri, no paragrafo 1° do artigo 199 da

113 constituicdo federal, nos termos a seguir e transcrito. A constituicdo fala em contrato

114  de direito publico e convénio com relacdo aos contratos uma vez que forcadamente

115 deve ser afastada concessao de servico publico, por ser inadequada para este tipo de

116  atividade. Tem-se que entender que a constituicdo esta permitindo a terceirizacdo, ou

117  seja, contrato de prestacdo de servico no SUS, mediante remuneracdo pelos cofres

118  publicos. Trata-se dos contratos de prestacdo de servigos, regulamentados pela Lei

119 8.666 de 21 de Junho de 1993, com alteracéo introduzida pela Lei 8.883 de 8 de

120  Junho de 1994, pelo artigo 6° no seu inciso 2° desta Lei, considera-se servi¢co toda

121 atividade destinada ao obter se determinada utilidade de interesse da administracao,

122  tais como, demolicdo, conserto, instalacdo, montagem, operacdo, conservacao,

123 reparagdo, adaptagdo, manutencgédo, transporte, locacédo de bens, publicidade, seguro,

124  outras técnicas profissionais DI PIETRO, Maria Sylvia Zanelli, parceria da

125 administracdo publica, 5% Edigcdo, Editora Atlas S/A, S&o Paulo, 2006, em sua pagina

126 243. (Final F1) No sentido a especialista Concei¢cdo Aparecida Pereira Rezende nos

127  ensina, o regime do direito administrativo no Brasil, estabelece que as relacdo entre a

128  administragdo publica e o setor privado, deve ser estabelecida quanto a capacidade a

129 capacidade de oferta do estado estiver esgotada e deve basear-se nas necessidades

130 da populacdo, sendo formalizada por meio de contratos e convénio, 0s termos

131  contratos da gestdo OSs e nos termos das parcerias OCIPs ndo pode ser nada mais

132 que apelidos, citados instrumentos juridicos, devendo conter itens minimos

133  necessérios, conforme previsto nas normas vigentes e ndo garante atalhos ao

134 comprimento da lei. Conceicdo Aparecida Rezende, Revista Desmonte do SUS,
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135 Editada pelo Sindicato dos Servidores Publicos Estaduais de Servico em Saude e
136  Previdéncia Social do Estado do PR, ano 2008, em sua pagina 44. A doutrinadora
137  Maria Sylvia Zaneli di Pietro, no mesmo capitulo sobre a terceirizacdo da saude,
138  sustenta a tese de que se encaixe perfeitamente no caso sob analise “E importante
139  ressaltar que a constituicdo do dispositivo citado permite a participacdo de instituicdo
140 privada de forma complementar, o que afasta a possibilidade de que o contrato tenha
141  por objetivo o proprio servico de saude, como se o todo de tal modo que o particular
142  assuma gestdo da terceirizacdo de servigos, ndo pode, por exemplo o poder publico
143  transferir a uma instituicdo privada toda administracdo e a execucdo de toda atividade
144  de salde prestada por um hospital publico, ou por um centro de salude. O que pode é
145 o poder publico contratar instituicdes privadas para prestar atividades meio como
146  limpeza, Vvigilancia, contabilidade, ou mesmo determinados servigcos técnicos
147 especializados, como o0s inerentes hemocentros, realizagdo de exames médicos,
148  consultas, etc. Nestes casos estara transferindo apenas as execug¢des materiais de
149 determinadas atividades ligadas ao servico de saude, mas ndo a sua gestdo
150 operacional. Os destaques em negrito sdo da propria autora DI PIETRO, Maria Sylvia
151  Zaneli, parceria da administracdo publica, 5% Edicdo, Editora Atlas, Sao Paulo, 2006,
152 em sua pagina 243. Mostra-se necessario, mencionar o conteudo de Celso Antonio
153  Bandeira de Melo, para o servigo publico, pois é deste que estamos tratando. “Servigo
154  Publico é toda atividade de oferecimento de utilidade de comunidade material,
155 destinada a satisfacdo da coletividade, mas fluvel singularmente pelos administrativos,
156  que o estado assume pertinente seus deveres e presta para Si mesmo ou por quem
157 |he faca as vezes sob o regime do direito publico, portanto, consagrar a prerrogativa
158 de supremacia e restricdo especial, instituido em favor dos interesses definidos como
159  publico do sistema normativo. Melo, Celso Bandeira, Curso de Direito Administrativo,
160 222 Edicéo, Editora Malheiros, Sdo Paulo, 2007, em sua pagina 650. Esse conceito de
161  servico publico resguarda a supremacia do interesse publico e a manutencdo da
162 titularidade do servi¢os publico, mesmo quando terceirizacdo de servigo concedido ou
163  permitido no mesmo sentido de Silvia di Pietro, Celso de Melo trata da votacdo de tal
164  contratacdo na area de saude. Ha 5 espécie de servico que o estado ndo pode permitir
165 que seja prestado, exclusivamente por terceiros, seja a titulo de atividade privada livre,
166  seja a titulo de concesséo, autorizacdo ou permissdo. Sao os servicos de Educacéao,
167  Saude, Previdéncia Social, Assisténcia Social, Radiodifusdo Sonora, Sons e Imagem,
168  tudo conforme fundamento constitucionais ja indicados. Melo, Celso Antonio Bandeira,
169  Curso de Direito Administrativo, 222 Edicdo, Editora Malheiro, Sdo Paulo, 2007, em
170 sua pagina 668. Das citacfes anteriores apenas uma € conclusdo e possivel, a
171  prestacdo de servicos do SUS por entidades privadas somente pode ocorrer para
172 complementar as atividades estatais, quando inexistentes as condicbes para
173  prestarem integralmente os servicos por 6rgdos publicos, e Celson Antonio de Melo
174 Bandeira ainda diz que as OSs as OCIPs e outras formas de parcerias, ndo se
175 enquadram no artigo 175 da constituicdo federal, pois ndo séo 6rgaos publicos e nem
176  estdo submetidos aos regimes de concessao e permissdo. Nao € diferente o que diz a
177  Lei Orgénica do SUS quando ha prestacdo de servicos publicos pelo estado, em seu
178  artigo 4°, o conjunto de agBes e servigcos de salde, prestados por 6rgaos e instituicdes
179  publicas, federais, estaduais e municipais, da administracdo direta e indireta das
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180 fundag¢Bes mantidas pelo poder publico, constitui o0 SUS, inciso 1° estdo incluidas no
181  seu disposto esse artigo as instituicdes publicas federais estaduais e municipais, de
182  controle de qualidade, pesquisa e producdo de insumos, medicamentos, inclusive de
183  sangue e derivados e equipamentos para saude. A iniciativa privada podera participar
184 do SUS em carater complementar, o seu artigo 8°, as acdes de servico de saude e as
185  execugOes pelo SUS seja diretamente ou mediante participacdo complementar de
186 iniciativa privada, serdo organizada de forma regionalizada em niveis de complexidade
187 crescente. Em seu artigo 20° o0s servicos privados de assisténcia a saulde,
188  caracterizam-se pela atuagdo por iniciativa propria de profissionais liberais, legalmente
189  habilitados e de pessoa juridica de direito privado, na promocdo, na protecdo, na
190 recuperacgdo da saude. Artigo 22° na prestagdo de servico privado de assisténcia a
191 salde, serdo observados os principios éticos e as normas explicitas nos 6rgaos de
192  direcdo do SUS, quando as condigdes para o seu funcionamento. O seu artigo ainda
193  24° da Lei 8.080, de 1990 deixa claro que o poder publico podera recorrer ao setor
194 privado quando for insuficiente o seu servico proprio para garantir a cobertura
195 assistencial a populacdo, quando as suas disponibilidades forem insuficientes para
196  garantir a cobertura assistencial a populacdo de uma determinada area, o SUS podera
197  recorrer ao servicos oferecido pela iniciativa privada. Paragrafo Unico, a participagéo
198 complementar dos servigcos privados ser formalizada mediante contrato ou convénio,
199 observada o respeito as normas do direito publico. Em seu artigo 25°, na hipétese do
200  artigo anterior, as entidades filantropicas e sem fins lucrativos, terdo preferéncia para
201  participar do SUS. Em seu artigo 26°, inciso 4° aos proprietarios administradores e
202  diligentes de entidades de servicos contratados é vetado a exercer cargo de chefia ou
203 funcgdo de confianga no SUS. Os dispositivos constitucionais das leis mencionadas
204  evidenciam que a contratacdo por setor privado, para prestar servico, somente pode
205 ser em carater complementar, a capacidade e a instalagdo do préprio estado, mas na
206 pratica ndo é o aumento da capacidade estalado, pelo contrario, € o estado
207 transferindo suas unidades hospitalares, prédios, moéveis, equipamentos, recurso
208 publico e muitas vezes pessoal, para iniciativa privada, que possa ao dispor dos
209 mesmos como se os fossem, recebendo em contrapartida, recursos publicos e
210 gerando-os como se de particulares fossem. Na terceirizacdo e delegacdo do servico
211  de saude no PR, em que peca se trata os consorcios publicos intermunicipais, portanto
212 ndo se tratar de privatizacdo e o levantamento sobre a forma como vem sendo
213 prestado o servico de saude no estado do PR. Para o final manifestando pela adog&o
214 da cutela sobre o tema, sdo varias as iniciativas adotadas pelo estado para ndo
215  prestar direitos ao servi¢o publico e mencionando alguns aqui, que apontam a falta de
216  uma diretriz clara sobre os recursos de saude publica no estado do PR, durante alguns
217  anos a prestacao de servicos pelo seu estado, mas por meio de contratacdo precaria,
218  por processo seletivo simplificado ou como prestacdo de servico, portanto sem
219  servidores ocupantes de cargos provindos por concurso publico, ao mesmo tempo
220 Hospital do Trabalhador, foi administrado por uma parceria entre o estado, FUNPAR,
221 municipio de Curitiba, mas os servigos inerentes eram realizados por diferentes formas
222 de contratacdo, tais como: Processo Seletivo Simplificado, Cooperativa de
223 Profissionais e outras formas de interdicdo de mé&o de obra, tendo resultado em acéo
224  civil publica proposta pelo ministério publico do trabalho exigindo a realizacdo de
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concurso publico. No mesmo sentido, o estado firmara convénio com associagéo
paranaense de reabilitacdo para construir e fazer funcionar o centro hospitalar e
reabilitacdo no bairro Cabral de Curitiba, a parceria envolveu a construcdo um hospital
publico sob terreno da APR, com o compromisso de desapropriacdo no prazo de 10
anos, foram repassados R$27 milhdes de reais para APR em razdo do convénio seus
termos aditivos. A operacdo € alvo de uma acdo civil publica, investigacdo no
ministério publico federal, estadual e do tribunal de contas do estado do PR. Na
sequéncia foram construidos os hospitais (...) esses hospitais funcionam como
servidores publicos concursados e por profissionais contratados por outras formas
como é o caso do Hospital Valter em Campo Largo, onde ha uma parceria com a
associacdo Raul Carneiro. Na mesma légica pela desobrigacdo pela prestacdo de
servicos, como centro foram transferido para os consoércios intermunicipais e estes
terceirizam parte do servigo, por sua vez hospitais regionais funcionam de forma
precéria sem estrutura e algumas com subtilizagdo de seus espacos. Na mesma linha
de incertezas e politica privada foi aprovada a lei estadual autorizando o estado a
garantir as entidades como organizacdo social para substituir o estado na prestacdo
de servico de saude. Ha experiéncias municipais no PR, pois em outros estados
também a situacdo é precaria, e muito preocupante de parceria para participacdo do
servico de saude, ndo diretamente pelo ente publico tem-se mostrado ineficiente,
conforme ocorre nos centros municipais de urgéncias medicas de Curitiba, onde ndo
se consegue manter equipes completas para bem atender a populacdo. Na mesma
linha deve-se recordar das recentes denuncias de corrupcbes em Londrina,
envolvendo OCIPs, Organizacdo Social e Civil de interesse publico. E assim que esta
organizada a saude publica do PR, com forte tendéncia a prestagédo por outras, que
ndo diretamente pelo estado. Dos consorcio intermunicipais: O COMSUS conforme ja
mencionado, visa destinar recursos para consorcios intermunicipais para que cumpra
as metas ali estipuladas, em razéo de forma superficial como foi realizada a prestacdo
ao conselho Estadual de Saude, algumas observacbes preliminares sdo necessarias.
Licbes administrativas do professor Maria Silvia di Pietro, os consorcios sao
associacOes constituidas p6 pessoas juridicas, politicas com autorizacdo legislativa
podendo ter personalidade juridica de direito provado, publica ou de direito privado,
com a finalidade de gerir associadamente servigos publicos, independente da
personalidade juridica de direito publico ou privado, os consoércios se submetem aos
preceitos da Lei 11.107/2005, quando a personalidade juridica de direito publico &
constituido como acdo publica ao passo que quando direito privado, atendera ao
requisitos da legislacao civil, por ocasido de sua constituicdo. No entanto, este ultimo,
esta sujeito as normas do direito publico no que conselho realizacdo de licitacéo,
celebracdo de contrato, prestacdo de contas e admissdo de pessoal, regida pela
consolidacao das leis do trabalho, importante destacar que o consércio publico ndo
gera obrigacdo para as partes, isto porque ndo ha clausulas contratuais, na celebracdo
desse instituto, o ente consorciante elabora previamente um protocolo de intencées, o
gue ndo gera a mesma obrigacéo de participar do consorcio o ente que se subscreve,
no caso em tutela, os consoércios intermunicipais sao publicos e fazem as vezes do
estado do PR na prestacao do servico de saude publica, ocorre que desde a criagcédo
dos consorcios intermunicipais e as delega¢cbes fundagdes no estado, em nenhum
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momento o conselho estadual de salde realizou avaliagdo sob a efetividade das
propostas e agora é chamado a se manifestar sob a destinacdo de recursos com
vistas a fortalecer os mencionados consorcios. Da parte dos usuarios trabalhadores do
SUS a muitas dlvidas quanto a criacdo e a manutencdo de consorcio e € a melhor
forma da prestacdo de servico publico de saude, pois, por mais que uma vez
ocorreram sérias reclamacoes e deficiéncias, por outro lado o departamento nacional
de auditoria do SUS, identificou diversos problemas de gestéo e prestacdo de servigos
nos municipios que integram os consércios, formado por associagdes municipais
regionais do centro sul do PR, em especialmente Imbituva, conforme documentos por
todo o exposto mostra-se evidente que o conselho estadual de salde, deve fazer
criteriosa avaliagcdo nos consércios intermunicipais, antes de aprovar a destinacdo de
novos recursos. O voto: O voto é pela ndo aprovacéo de destinacdo de novos recursos
aos consorcios intermunicipais, seja feira criteriosa avaliacdo de efetividade dos
mesmos, do comprimento de metas, do grau de satisfacdo dos usuarios e da relacao
custo beneficio para o estado do PR. (F2-22:54) Rene esclareceu que debate seria
sobre Pedido de Vistas, e que a principio havia entendido que o pedido de vistas era
sobre a proposta do COMSUS, que por uma questdo de encaminhamento ndo houve
a possibilidade da participagdo de todos os conselheiros, uma vez que o regimento
prevé um debate antes do pedido, ficou também sua expectativa que no relatério do
conselheiro houvesse ao menos uma analise mais profunda na proposta do COMSUS,
e ndo em cima de aspectos que substanciados em questdes legais merecem algumas
observacdes. No 1° registro, ao citar a Lei 8.080/90 devia ser citado artigo 18, no seu
inciso 7 onde consta que a competéncia dos municipios constituidos em consorcios
intermunicipais de salde pra executar acfes e servi¢cos, 0 que 0S caracteriza como
orgaos e entidades publicas e ndo como instituicdes privadas, a natureza juridica que
os formam e originariamente como entes publicos, a natureza juridica que forma o
consorcio ela pode se der de forma diferenciada. Mas a 8080 deu aos municipios
essas prerrogativas, faltando assim esse registro importante para caracterizacdo dos
consorcios intermunicipais de saude. O 2° registro é o da Lei 11.107/2005 que foi
citada, mas merece complementacdo, a figura dos consércios colocada pela Lei
11.107/2005, realmente afastam qualquer tipo de comparacéo em relagdo a OSs e
OCIPs, e estas devem receber esta analise que por sua vez é legal, a lei criou
justamente esta diferenciacdo importante, indo além uma vez que legislador entendeu
gue nos consorcios de saude criados, e tendo o cuidado de chama-los de publicos,
podendo ter duas caracteristicas de natureza juridica, direito publico e direito privado,
mas todos eles por serem formados por entes publicos sdo chamados de consorcios
publicos. Além disso, o Decreto 6.017/2007 que regulamento a Lei 11.107/2005, da
um tratamento tanto aos consorcios de direitos publicos, quanto aos consoércios
publicos de direito privado, as mesmas exigéncias em relacdo as questdes
relacionadas ao cumprimento dos aspectos, relacionados a atividade publica, ficando
muito claro que em ambos 0s consorcios tem que responder a todas as regras da
administragcdo publica. Recentemente, a Lei Complementar 141/12 traz no seu artigo
21, paragrafo Unico, o estabelecimento claro do papel dos consércios no sistema de
saude, inclusive criando a possibilidade de transferéncia de recursos entre 0s entes do
consorcio, o que faz caracterizar mais ainda a natureza publica destes entes. Ficando
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um registro interessante na Lei 11.107/05, onde amplia o conceito da Lei 8.080/90
(Final F2) e diz o seguinte ha a possibilidade de entes diferentes formarem consorcio,
criando ainda a possibilidade de estado, unido e municipios formarem consércios, o
que caracteriza de forma mais ampla o entendimento de que s&o entes publicos e,
portanto, ndo esta sendo relatado a terceirizacdo, nem das figuras de direitos privados
previstas como complementares no sentido amplo da propria lei, ficando ai discusséo
onde se deve ter mais clareza do assunto. Os assuntos séo entes publicos, municipios
gue conforme as leis uniram-se, constituiram publicamente como uma instituicdo
somatoria destes eventos publicos para atingir um objetivo de interesse comum, sendo
isto em todas as areas ndo somente na saude. 2° Comentario, tornou a ressaltar sobre
a falta do debate sobre 0 COMSUS, onde é necessario deixar claro que o COMSUS
faz parte de uma diretriz do governo, que é a estruturacdo das redes de atencdo a
saude baseia-se sua retencdo primaria, da media complexidade e na area hospitalar, e
na area da media complexidade o que esta se propondo é o apoio, em que o estado
sem querer ficar ausente se coloca junto com 0s municipios para somar recursos e
fazer a media complexidade, porque a grande dificuldade hoje € no atendimento a
urgéncias e emergias e 0 vazio da media complexidade. O ponto em discusséo entao
€ a mudanca onde o governo do estado do PR ndo deixara os municipios sozinhos,
tentando resolver a questdo da media complexidade. Deixou ainda um registro
dizendo que n&o ha hoje no pais, politica federal para questdo da media complexidade
e o0 governo vem buscando fazer isso. O Sr Rene ainda garantiu que este Brasilia
participando do debate do COMSUS, e afirma que esta é a grande queixa sobre SUS,
na falta de atendimento especializado e acesso a exames, e entdo o que esta sendo
proposto, é uma diretriz clara devido a necessidade de politica publica na questdo da
media complexidade. Tem-se clareza da importancia da Secretaria trazer este debate
ao conselho, porque este € o momento deste debate ser realizado, trazendo também
as ferramentas de controle social, tendo isso ja sido apresentado em outras ocasifes,
mas lembrou que ndo se deve apenas definir o COMSUS e este ser encerrada, o
conselho deve ainda participar ativamente de todo o processo sendo ele de avaliacéo,
definicdo de metas, definicdo de mecanismos, sendo este ponto importante. Tornou a
ressaltar a importancia do debate antes da apresentagéo, onde foi feita de forma geral
entendendo que o debate deveria complementar a apresenta¢éo, porém 0 mesmo nao
aconteceu. Conclui entdo que o conteudo colocado de forma ampla, ficando
precipitado ser contra a proposta sem analisd-la completamente, os conselhos
precisam entdo aprofundar essa discussdo, até mesmo para esclarecimentos
adicionais para que se possa dar conta desta proposta. E cita ainda o que ja foi citado
na reunido passada, a questdo da secretaria de saude lancar este programa neste
momento € justamente dar conta de uma questdo que esta neste conselho ha muito
tempo, que é a dificuldade no atendimento a consulta especializada, da linha de
cuidado. N&o sendo necessario o conselho encerrar a possibilidade de
acompanhamento com os consorcios, ficando a populagcéo no prejuizo ao se paralisar
uma coisa em funcdo de outra, tendo que se olhar também para o objetivo, que € o
usuario. Acha natural 0 acompanhamento dos consdrcios, mas isso ndo pode ser
motivo para paralisacdo. Todos 0s envolvidos com a administracdo publica tém que
cumprir o tempo certo da resposta a populacédo e cré gue nenhum momento houve

BN sUs

Sistema
Unico
de Salde



CONSELHO

ESTADUAL ATA DA 1862 REUNIAO ORDINARIA

DE SnE CONSELHO ESTADUAL DE SAUDE DO PARANA

27 DE ABRIL DE 2012

CES_ /PR
360 sinalizacdo para auséncia de acompanhamento, e sim ficou claro que os conselheiros
361 desejam continuar participando. Manifesta entdo como conselheiro, que o pedido de
362  vistas cumpriu seu objetivo, mas que o conselho como um todo deve estar aberto a
363 debate para discutir a aprovacdo desta proposta. (F3-07:12). Zuleide endossa parte
364 do que foi comentado pelo Sr Rene, e vendo as situacfes do Sr Sebastido onde foi
365 discorrido praticamente sobre entidade privada (OSs, OCIPs), mas basicamente os
366 relatos foram anteriores a lei de consorcio, que é a Lei 11.107/05 homologada a lei do
367 Governo Lula e também o Decreto 6.017/07 do governo Lula, dado somente nos
368  Ultimos instantes o embasamento do que seria 0 consorcio, solicita ao Sr Alfredo cépia
369 daLei 11.107/05 e do decreto para encaminhar ao conselheiro Sebastido, pois a partir
370  de 2007 o presidente Lula disciplinou os consorcios, colocando os consoércios que nao
371  aderiram a esta lei como consoércio administrativo, ou seja, de entidade privada. Com o
372  advento desta lei, veio a legitimar os consércios, tendo estes que passar pelas
373 camaras e tendo que se reenquadrar ao que seria a legislacdo vigente. Explica a
374  existéncia da Comissdo de Municipalizacdo e Consércios, que este conselho tinha
375 pleno conhecimento sobre o assunto, inclusive foi agregada a comissdo de
376  Municipalizacdo e Consércios e Acesso ao SUS, deixando convite ao conselheiro
377  Sebastido para participar da Comisséo para melhor integracdo do assunto. Com base
378 na Lei 11.107/05, onde dispde sobre as normas gerais de contrata¢cdo de consorcios
379 publico e da outras providéncias, “O consércio publico constituira em associacéo
380 publica ou pessoa juridica de direito privado, podendo ser um consorcio publico do
381 direito privado, como pode ser um consorcio publico do direito publico”, ambos estédo
382 sob as leis Lei 4.320/64 e Lei 8.666/93. Em contraponto ao que o conselheiro colocou
383  que os funcionarios ndo seriam concursados, pois todos os funcionarios de consércio
384 devem ser concursados para admissdo. A Lei 8.666/93 diz sobre licitacdo, todos os
385 consorcios devem fazer licitagbes, devem prestar contas ao tribunal de contas.
386  Segundo o Decreto 6017/07, que foi o que regulamentou a lei, estabelece normas para
387 a execucdo, tendo no artigo 3° inciso 2° os consorcios publicos ou entidades a ele
388 vinculadas, poderdo desenvolver as acdes e o0s servicos de saude, obedecidos
389  principios diretrizes e normas que regula o SUS, podendo sim fazer servigcos do SUS.
390 Disse ainda no artigo 5°, inciso 3°, que os consorcios publicos deverdo obedecer ao
391  principio da publicidade tornando publica as decisfes que digam respeito a terceiros e
392 as de natureza orcamentaria financeira ou contratual, inclusive as que digam respeito
393 admisséo de pessoal bem como permitindo que qualquer um do povo tenha acesso a
394  suas reunifes e aos documentos que produzir, salvos nos termos da lei considerados
395 sigilosos por previa motivada decisdo. Fez ainda algumas anotacbes para em
396 contraponto e explicar ao conselheiro Sebastido a respeito de alguns detalhes que
397 foram acostados em seu documento, e pela maioria das informagdes serem anteriores
398 a 2007 onde ndo havia esta legislagdo, trazendo equivocos devido haver
399 complementacdo da lei, posteriormente. Mencionou ainda que no PR em 1998, teve a
400 Lei Complementar Estadual 82/98, aonde disciplinou todos os consércios no PR, tendo
401 os consorcios de fazer concurso publico, teriam que seguir as leis de licitagBes e
402 também prestar contas ao tribunal de contas, porque o dinheiro é publico. Estando o
403 PR dando exemplo para o resto do pais, pois ja vem antecedendo esta legislacdo a 9
404 anos antes da lei ser regulamentada. Fala ainda no artigo 10°, para cumprimento de
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suas finalidades, o consorcio publico podera no item 1, firmar convénios, contratos,
acordos de qualquer natureza, receber auxilios, contribuicées e subvencdes sbcias ou
econdmicas. 2° Ser contratado pela administracdo direta ou indireta dos entes da
federacdo consorciados dispensado a licitagdo, ainda se fala do regime contabil e
financeiro, a execucdo das receitas e das despesas do consorcio publico devera
obedecer as normas de direito financeiro aplicadas as entidades publicas. No artigo
12, o consoércio publico esta sujeito a fiscalizacdo contabil, operacional e patrimonial
pelo tribunal de contas, competente para apreciar as contas do seu representante
legal inclusive quanto a legalidade, legitimidade economicidade das despesas, atos,
contratos e renuncia de receitas, sem prejuizo do controle externo a ser exercido em
razdo de cada um contratos que os entes da federagdo consorciados vierem a
celebrar com o consoércio publico. Ainda, como foi falado sob concessédo e esta
legislacdo ndo sendo apenas para consorcio de saude, mas para todo tipo de
consoércio, inclusive o ministério das cidades tem feito varias reunides, langamentos,
programacao estadual para conhecimento da consorcializa¢do, onde este governo que
ja vem do Lula e agora pela Dilma, tem esta instrucdo de que se fagcam consércios
publicos, da concessdao, permissao ou autorizacdo dos servicos publicos ou de uso de
bens puablicos. Artigo 20, os consorcios publicos somente poderdo outorgar
concessao, permissdo ou autorizagdo e contratar a prestacdo por meio de gestédo
associadas de obras ou de servi¢cos publicos. A autorizacdo prevista no contrato de
consércio publico, ainda, os entes da federacdo consorciados ou os com ele
conveniados, poderdo ceder-lhe servidores na forma e condi¢cdes da legislacdo de
cada um, também a unido somente participara de consorcio publico em que também
facam parte todos os estados em cujo territério esteja situado o0s municipios
consorciados. Brasilia, 17 de janeiro de 2007, Luiz Indcio Lula da Silva. Entendeu
também que o conselheiro ao pedir vistas, seria a discussao sobre COMSUS, sendo
que enquanto consorcios do PR, estando todos em suas regifes ja a 4 reunides
discutindo o COMSUS juntamente com o0s secretarios e prefeitos, mas que
infelizmente este conselho n&do pode discutir o que seria 0 COMSUS. Aguardou as
vistas do processo, achando que o processo do conselheiro Sebastido traria alguns
conceitos do COMSUS, para aprimoramento da idéia, e ressalta que o mesmo s6
trouxe um estudo equivocado do que vem a ser o consorcio. (F3-19:19)Elaine pediu
clareza no assunto, questionou a quantidade de consorcios, o que atendem, onde a
SESA repassou servicos, onde a SESA mantém convénio com 0s consorcios, e para
que servigos. Questionou quem sabe o0 consoércio que atende na rede de area de
sangue, ou quais 0s convénios que existem na rede hospitalar com 0s consorcios,
guais os servicos prestados por cada consoércio. Pediu novamente clareza nas
informacdes. Afirmou que a gestdo teve oportunidade de mandar os documentos
completos para melhor analise, seja de qualquer entidade, foi solicitado mediante
oficio entre varias pautas e inclusive esta e encaminharam documentos do que foi
apresentado, ora, sem o convénio em maos, sem 0s objetos do convénio como cada
consércio que deve ter suas especificidades, metas, analise situacional de cada
consorcio, afirma que ndo ha como um conselheiro fazer uma analise mais detalhada.
Ao solicitar os documentos o gestor portou-se com transparéncia, encaminhou de
cada convénio, afirmou ter no sindicato e ter analisado com a assessoria juridica cada
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um deles, levantando ainda a situagédo de cada hospital desde o inicio do HOSPSUS,
onde consta um relatério completo do funcionamento do local. Questionou novamente
como podera ser feita analise por qualquer uma das entidades, se houve caréncia nos
elementos para um debate mais detalhado. Deixou claro também que ndo ha
desconfianca por ninguém, mas afirmou que faltaram detalhes para esclarecimentos
de duvidas com relacdo aos convénios. Ainda afirmou que o HOSPSUS recebe
valores desde setembro, conforme reunido anterior, por um dos representantes da
SESA e passado 8 meses ndo foi pautado no conselho, j& houve visitas, reunibes de
avaliacdo que estavam no relatério de avaliacdo e nunca foi pautado , sendo
deliberado por este conselho, representacdo na comissdo do HOSPSUS. Sendo
deliberado por este conselho que o projeto fosse aprovado, mas que fosse novamente
pautado. Nao falando na teoria e sim atual. Disse que o consadrcio inicia no estado do
PR, solicita correcdo do Sr Rene, por volta de 1995, sendo 20 anos de funcionamento,
guestionou qual avaliagéo foi feita, inclusive na comissdo de consorcio, com a falta de
transparéncia. Questiona novamente quais 0s custos, repasse de imdveis (préprio ou
alugado), luz, telefone, equipamentos, e nunca foi feita avaliacdo dos custos, havendo
caréncia nas informacdes. Citou comentério do Dr Marco Antonio “Oss e OCIPs, sdo
situacdes absurdas, uma ‘geringon¢a’ juridica e que nem o controle interno, nem
externo da conta. E € por isso que existe tanta corrupcao” Concordou que 0 consorcio
pode ser publico, mas pede a Zuleide uma estatistica dos consorcios existentes no
estado do PR, quantos servigos médicos/laboratorios séo préprios. Comentou sobre a
situacdo de Imbituva, onde a auditoria do DENASUS fala que Imbituva é um municipio
consorciado e que a media complexidade ndo é bem organizada e que a populacdo
carece do atendimento media complexidade. Entdo se tratamos de uma situacdo tao
importante como a media complexidade, esta merece vistas, debate, por se tratar de
assuntos importantes que vem a 20 anos sob os cuidados dos consorcios, sendo
estes o0s responsaveis pela atual situacdo da media complexidade. Falou ainda que o
problema ndo seja sO financeiro, porque no ano passado no governo Requido
mediante votacdo deste conselho, foi aprovado Programa Incentivo Financeiro aos
Consorcios. No ano de 2010, foram R$57.883.009,43, ndo sendo este dado de
relatério de gestdo, mas sim de um levantamento preliminar do sindicato. Afirmou com
toda tranquilidade, ndo ser predisposta a negar o COMSUS, mas mediante os fatos
destes 20 anos, ou apropriam-se de uma analise situacional dos consércios e qual a
real funcdo do COMSUS, resolvendo assim a questado da media complexidade. (Final
F3) Deu como exemplo o Hemonucleo de Francisco Beltréo, que tem caréncia na area
de atendimento pela falta de funcionérios concursados, edital este que ja foi aberto.
Pediu entdo que seja encaminhado ao conselho, avaliacdo do periodo histérico da
existéncia do consorcio, diagnostico situacional hoje, e que cada convénio exiba qual o
valor. Disse também que a preocupagéo ndo € no atraso do processo para 0 Usudrio e
sim de garantir que o valor atenda as necessidades do usuario. Solicitou uma analise
mais detalhada dos 20 anos do funcionamento do consércio, o diagnostico situacional
dos consorcios, o valor que vai para cada consorcio, para que servico é destinado,
qual sua meta, e se ainda assim o conselho achar coerente, entdo concordara, mas
com a atual auséncia de dados ndo achou correto ser tomada uma decisédo. (F4-02:22)
Manoel passou breve relatério com relacdo ao CISMEPAR que € o consorcio que ele

BN sUs

Sistema
Unico
de Salde



CONSELHO

ESTADUAL ATA DA 1862 REUNIAO ORDINARIA

DE SnE CONSELHO ESTADUAL DE SAUDE DO PARANA

27 DE ABRIL DE 2012

CES_ /PR
495 acompanha na sua cidade de Londrina. Comentou que o CISMEPAR apresentou
496  novidades no més de Marco de 2012 para a populacdo, foram inaugurados o Centro
497  Cirargico Ambulatorial e a Sala de Ambulatério de Feridas, com a inauguracao do
498  Centro Cirdrgico a expectativa é que a fila de espera diminua. Podendo ofertar um
499 numero maior de cirurgias e minimizando assim a espera das pessoas para cirurgias
500 especificas. Falou do atendimento do CISMEPAR que abrange 21 municipios da
501 Regido de Londrina. Dos usuarios do consorcio 70% sao londrinenses. E 0s pacientes
502 que utilizam os servicos do CISMEPAR na cidade passam primeiro pela Unidade
503 Bésica de Saude dos Bairros, para depois serem encaminhados pelos médicos. Falou
504  sobre novos investimentos, o Presidente do CISMEPAR Prefeito de Rolandia, Jhonny
505 Lehmann, esteve em Curitiba no dia 11 de Abril de 2012 para o langamento do
506 COMSUS e este passou a informacédo de que o programa destinara R$ 26 milhdes aos
507 24 Consorcios do Estado, para custear as obras, para Londrina e Regido serdo
508 recebidos investimentos para equipamentos no valor de R$ 500 mil e mais R$ 4
509 milhdes para 2013 este valor serd utilizado para a nova estrutura do Centro de
510 Diagnoses do CISMEPAR, que sera construido no estacionamento do prédio atual,
511 sendo também CISMEPAR beneficiado com um repasse mensal de R$ 78.000,00 por
512 més, a partir de Junho deste ano. Terminou seu relatério, e passou para o assunto do
513 dia, afirmou que o Sr Sebastido, cumpriu 0 que o regimento preconiza. Porém para
514 que haja mais clareza, solicitou ao gestor que envie ao conselho todas as justificativas
515 juridicas, visto que o pedido de vistas apresentado pelo conselheiro ndo especificou
516  com clareza sobre o COMSUS. (F4-06:45) Zuleide leu que existe um conselho fiscal
517 no CISMEPAR, e que 2 conselheiros municipais de salde fazem parte deste, onde é
518 apresentado. (F4-07:22) Soraia esclareceu que ndo houve debate do COMSUS,
519 porque ao se pedir vistas € interrompido o processo de acordo com o regimento.
520  Achou necessario diagnostico da resolutividade dos conselhos. O grande problema é a
521 demora no atendimento o que aumenta o indice de reclamacdo dos usuarios, é
522  necessério essa avaliacdo do grau de resolutividade de cada consorcio, inclusive com
523 avaliagdo da populagdo usuaria. Saber ainda qual o grau de fila para cada
524  procedimento, j4 que ele foi criado para atender a media complexidade, pois a pessoa
525 tem seu atendimento inicial basico e quando h&d a necessidade de atendimento
526  especializado o processo se torna moroso. Falou de sua indignagéo individual, onde,
527 na ultima reunido o pedido de vistas tenha sido polemico e ainda assim a presidente
528 deste conselho participou do langamento do COMSUS. Mais uma vez afirmou ser esta
529  sua opinido individual, ndo concordando com o ocorrido, uma vez que a presidente
530 deveria ter esperado o conselheiro se manifestar, conforme o regimento. (F4-10:36)
531 Jeremias lamentou o ocorrido, mas ndo a atitude do conselheiro que pediu vistas.
532 Uma vez que leu e releu o regimento e constatou que ndo tiveram a percepcao. Disse
533 que participou da Organizacdo Administrativa do Sismepar, esta desatualizado do
534  assunto consorcio, mas sabe dos bons resultados que este traz. Citou o artigo 29 no
535 deu 2° paragrafo onde diz que, o pedido deve ser justificado e deve acontecer no
536 momento da votacdo. Pediu para ser feita uma breve apresentagdo do COMSUS. (F4-
537 12:54) Joelma lembrou que a principio foi dito que estariam discutindo o pedido de
538 vistas, onde foram encerradas as inscricdes apds Elaine, e logo depois foi dado
539 encaminhamento da questdo do COMSUS, porque houve apresentacdo da SESA,
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mas ndo houve debate em cima da questdo. Leu artigo 29, paragrafo 2°, solicitou a
gquem nédo conhece que leia o regimento, relembrou da reunido passada, onde fez uma
abertura para que a Zuleide falasse sobre os consoércios. Recebeu do pleno algumas
colocacgdes, que ela estaria ‘ferindo’ o regimento, mas afirmou que ndo estava ferindo
0 regimento. Faltou da parte dela ter lido o regimento e aplicado-o, como de fato é de
sua competéncia como presidente. Voltou a leitura do artigo 29, onde diz que ‘Todo
conselheiro podera, se julgar necessério, fazer pedido de vista devidamente
justificado, antes da votacdo da matéria ndo votada ao processo que originou a
proposta de resolucdo, deliberacdo, recomendacdo, mocdo ou diligencia. Devendo
apresentar seu parecer por escrito até a reunido ordinaria subsequente para
apreciacdo e votacdo quando, mais de um conselheiro pedir vista, havera tantos
relatos quanto forem os pedidos de vista'. Explicou a clareza, que no momento em que
a SESA acabou de fazer a apresentacéao, iria ser comecado o debate. Achou o pedido
equivocado, tendo este que aguardar o debate onde fosse colocado em votacdo
algumas das deliberacdes para serem apreciadas pelo conselho. Solicitou cuidado
para que esta situacdo ndo se repetisse, cumprindo assim o regimento. (F4-15:57)
Vanderli disse que teve conhecimento sobre os consorcio publicos na Conferéncia
Estadual de Saude Mental, quando ainda n&o era conselheira. Falou da importancia
como conselheira, em saber do consércio. Fez observacdo sobre a obrigacdo do
conselho, em fiscalizar, autorizar, aprovar o repasse e o0 uso do recurso, sendo este
conselho qualificado para isto. N&do havendo necessidade de incomodo, quando
alguns dos conselheiros mostram interesse em exercer esta funcdo. Reclamou que
teve noticia de reunides onde o0 assunto era 0 consorcio, porém sem o devido aviso a
todos os conselheiros, portanto se houve intencdo em apresentar o consorcio e este
nao foi bem avaliado, ndo foi por precipitacdo, Disse que o debate deve existir e deve
ser feito. Entendeu que todos concordaram ao pedir vistas, mas se ele néo foi feito no
momento adequado, ele deveria ter sido feito de qualquer maneira. Porque o que
chegou foi sobre o valor que deve ser aprovado com urgéncia, ficando o conselho com
muitas duvidas de origem a destino. Relembrou que consércio ja existe, que o
programa pode ser novo, mas o consércio ja existe, e o que foi pedido é avaliacdo dos
consorcios. Mencionou auditoria do DENASUS. Solicitou somente qualificagdo nos
debates, disse que particularmente ndo é contra o consércio, mas também solicitou
clareza. Disse ser representante de um segmento, onde existem cobrancas, onde
deve ter responsabilidade com atitudes tomadas no conselho. Afirmou que ‘ndo vai
votar no escuro’. Disse que gestdo e conselho, deverdo exercer seus papeis, e que
ndo quer clareza para entendimento, ndo pretende se abster, caso fosse assim
preferia ir embora. Mencionou debate do dia anterior, onde as comissdes vieram, a
gestdo falou do que foi feito, houve discusséo e todos chegaram a um senso comum.
(F4-21:41) Paulo Donadio também lamentou ocorrido sobre pedido de vistas e falta
de esclarecimento do COMSUS. Lembrou dos 21 anos ja existentes do consorcio,
onde foram originalmente estabelecidos para resolucdo do problema de media
complexidade dos municipios pequenos, sendo legalmente estabelecidos, por falha de
assisténcia do estado. Falou que foi um sistema que foi criado a 21 anos para resolver
uma determinada dificuldade, e ainda hoje, a mesma dificuldade permanece. Usou sua
experiéncia como prestador de servigo a consaorcio, para expor dificuldade como baixa
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remuneracdo.(Final F4) Usou também exemplo de profissionais que sé@o obrigados a
realizar consultas rapidas, para atender mais pacientes ao dia, e assim conseguir um
valor de remuneracdo maior, porém sem qualidade no atendimento ao cliente.
Concordou com sugestdo de Elaine ao pautar uma avaliacdo individual de cada
consorcios. Deixou proposta para nova apresentacdo mais detalhada sobre o
COMSUS e que haja um diagnostico de cada consorcio. Lembrou que investimento do
estado ja esta sendo a mais de 20 anos, entdo é necessario melhor analise antes de
ser aprovada nova proposta de investimento. (F5-02:31) Rosalina colocou seu papel
no conselho e na sociedade a qual representa, esperava que o conselheiro trouxesse
um argumento juridico, baseado no que foi apresentado, e foi tirado o direito de ser
debatido sobre o COMSUS. Mas a situacdo que ele colocou antes do consorcio,
usando como exemplo a situacdo de Londrina, ela como usuaria e conselheira,
colocou que em todos os lugares isso € comentado. Solicitou que seja uma busca para
averiguacdo das coisas feitas por Londrina. Comentou sobre a fila de espera por
atendimento especializado, onde nao tem nenhum trabalhador do conselheiro, a
espera é exclusiva do usuario. Disse nao ter ido para votar com duvida, pediu ajuda
para esclarecimento destas ddvidas. Disse que o movimento deveria ter sido feito
guando o Lula regulamentou, porém nada foi dito. Disse que é nova no conselho
estadual, mas € antiga nos movimentos sociais. Comentou sobre a dona de casa que
fica na espera de 2 anos por um atendimento especializado. Disse que ndo concorda
gue o dinheiro publico seja jogado fora, que se anteriormente o conselho néo fazia
uma avaliacdo do destino do dinheiro publico, este conselho ndo estava
desempenhando sua funcéo. Pediu desculpas pelo seu desabafo, ndo estava tentando
fazer defesa do COMSUS, nem defesa do governo, quis fazer defesa da clareza na
situacdo, porque de debate sem fundamento, a sociedade ja esta cheia. Todo
conselho e todo usuario ja conhece a fila de espera por consulta especializada, propde
gque o debate seja feito com urgéncia, porque esta na fila esperando atendimento ndo
pode esperar mais. O debate tem de ser feito com a questdo em si, e ndo com outras
guestdes. Disse ainda, que ndo tem muito conhecimento nem assessoria juridica, mas
conhece bem seus direitos e deveres dentro do conselho. (F5-07:48) Sezifredo se
manifestou como conselheiro e gestor, sob a responsabilidade do pedido de vistas e 0
objetivo a que se propde. O objetivo era claro, fazer uma analise técnica, juridica e isto
ndo foi feito. Mesmo os advogados presentes perceberam a dificuldade nas
informacgdes. Disse que ndo acha ter sido por ma fé de Sebastido, mas sim que houve
um grande equivoco ao tentar colocar um viés juridico na analise. Nao quis pensar que
houve tentativa de indugdo dos conselheiros a um erro sob a base juridica dos
consércios. Onde foi misturadas questdes como OSs, quis-se colocar em
determinados momentos que seria uma terceirizacao ou privatizagdo. Mencionou outra
guestéo, que foi a proposta do COMSUS apresentada pelo I1zaias com uma introducéo
bem clara sobre a situacdo do consorcio no Pr de um modo geral, e como a SESA se
relacionava com estes consorcios, colocou, por exemplo, que uns consorcios nao
recebiam nenhum valor de apoio, enquanto outros recebiam uma quantia maior,
colocou também, a questdo das acbes que 0s consorcios recebiam, suas diferencas e
peculiaridades. N&o podendo agora ser dito que ndo ha lembranca desta
apresentacdo do lzaias. Lembrou entdo que a base do COMSUS ja foi muito bem
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630 apresentada, e que ficou surpreso com pessoas que ja estdo a tanto tempo
631 interagindo com o SUS, alegarem néo saber detalhes sobre consércio. Disse terem
632  sido prejudicados na discussdo com relagdo a proposta do COMSUS, disse que o
633  proprio lzaias poderia ter esclarecido que para cada consércio havera uma definicdo
634 de metas que serdo estabelecidas com cada consorcio, de acordo a capacidade
635 estalado, perfil assistencial dos servi¢os, porque realmente nenhum consorcio é igual
636 a outro, e ndo s6 por um ponto de vista da gestdo, tem-se que entender, que séo
637 realidade diferentes, sdo 24 consércios, cada sera avaliado individualmente, tendo um
638 termo de responsabilidade permeando uma serie de compromissos. O que j& poderia
639 ter sido esclarecido, porque primeiro deve-se votar o pedido de vistas, e ficando para
640 uma préxima discussdo 0 que e como 0s consoércios vao se comprometer daqui
641 futuramente com o programa. Mas ndo pode-se adiar a discussado, decisfes, para que
642  ndo se fuja dos principios, sabe que é necessério regulamentar detalhes, necessario
643  apresentar a situacdo de cada consorcio, mas sempre lembrando da func¢do do
644  conselho estadual de saude. (F5-14:27) Joelma lembrou de sua participacdo na
645 Comissdo de Municipalizacdo e Consorcio deste conselho, comissdo esta presidida
646 pelo SINDIPREVS, na pessoa do Jose Carlos Leite. Disse que como é feito com todas
647 as comissoes era feito o debate e este trazido até o conselho, entdo achou importante
648  falar que a respeito de consércio todos acompanharam, debateram e conheceram e se
649 ndo conheceram mais profundamente tem-se que buscar essa discussdo dentro da
650 comissdo de acesso ao SUS, que € a comissdo que foi passado por este plenario.
651 Encerrou as discussfes das pessoas que estavam inscritas a respeito do pedido de
652  vistas e deu sequencia a apreciacdo do pedido de vistas ao plenério, colocou em
653  votacdo o parecer do pedido de vistas, pedido pelo conselheiro Sebastido da entidade
654  Sindiprevs. (F5-16:54) Soraia disse que por uma questido de ordem, foi aprovada a
655 pauta, tendo uma hora para LDO, contou o tempo e questionou o horario. (F5-
656  17:17)Joelma esclareceu sobre a questdo de ordem da Soraia, 0 COMSUS é pauta,
657 se passar do tempo a reunido terd de ser prorrogada. Se for necessario conselheiros
658 de fora da cidade, vdo mudar o horario do voo. Colocou em regime de votacdo o
659 pedido de vistas do conselheiro Sebastido da entidade Sindiprevs, com 3 votos
660 favoraveis, 22 votos contrarios e 4 abstencdes, sendo reprovado o parecer de pedido
661 de vistas. (F5-20:48) Irene declarou juntamente com o conselheiro, e este votou em
662 cima do material apresentado, entendeu que futuramente serd importante que ao ser
663  pedido vistas, seja encaminhado uma documentacdo mais completa do que serd
664  apresentado. (F5-21:29) Joelma esclareceu que o que foi solicitado a mesa, foi
665 encaminhado ao conselheiro Sebastido, e que a secretaria executiva Sandra, também
666  presente, ainda entrou em contato com o conselheiro perguntando se o material teria
667  sido o suficiente, ou seria necessario mais alguma coisa. Foi tomado devido cuidado,
668 porque é tomado muito cuidado em cima de qualquer pedido de vistas, de que a
669 entidade ou conselheiro que o fez, tenha subsidio suficiente para fazer o seu parecer.
670 Disse que citou 0 nome de Irene por ter sido ela a declarar o voto, mas este
671  esclarecimento foi para todo conselho. (F5-22:30) Amauri declarou seu voto de
672  abstencdo, porque no parecer ndo houve nenhum pedido para que se tomasse alguma
673  providéncia, apenas a concluséo foi o voto, e faltando as informacdes que realmente
674 ndo houve debate e ainda ndo se tem clareza do que sera 0 consorcio,
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675 impossibilitando uma decisdo. (F5-23:00) Joelma passou para a discussdo do
676 COMSUS, que ja foi apresentada em reunido anterior, e tendo agora sua discusséo no
677  pleno. (F5-23:30) Elaine disse que poderia ser ditas varias coisas, mas comissao que
678  existia de consorcio, trazia uma serie de polemicas, nunca resolvidas, nunca
679  esclarecidas, disse que se sentida com a citagdo do Sezifredo, porque o que se pede
680  é esclarecimento e informacado para que a votacao seja consistente, e poder sustentar
681 0 voto futuramente e assim preservar a entidade. Usou exemplo a votacdo das
682 Unidades de Saude da Mulher, feita no governo anterior, onde grande parte das
683  entidades conselheiras votaram a favor, o projeto ndo deu certo, e ninguém foi
684  responsabilizado, nem o gestor anterior nem o conselho, e ninguém assumiu a
685  responsabilidade. Lembrou que, para poder votar o parecer do conselheiro, todas as
686  entidades deveriam ter entendimento do conjunto dos problemas ou das propostas do
687 COMSUS, disse também que foi solicitado em um oficio com varias pautas o seguinte:
688 ‘Na reunido ordinaria do dia 30 de mar¢co de 2012, o CES teve conhecimento do
689  programa que a SESA prop8e de incentivo aos consorcios intermunicipais de saude,
690 denominado COMSUS. Solicitag&o: considerando que o assunto teve pedido de vistas,
691 vimos solicitar que o CES remeta coOpia de todo material sobre o tema para que
692 possamos analisar e colaborar com o debate’. Achou entdo que a SESA foi
693 corresponsavel, porque o CES ndo tem esse material, e sim a SESA, se havia mais
694 algum material, este deveria ter sido encaminhado. Voltou a remeter aos
695 encaminhamentos, este sdo aqueles em que se remete todo estudo, analise
696  situacional, diagnostico, perfil assistencial, vazio assistencial, para que se possa em
697 outra data dar encaminhamento a pauta do COMSUS. Nao quis protelar, mas sem a
698 documentacdo necesséria, ndo pode-se dizer que houve a comissao, porque também
699  esta sera insuficiente. (F5-26:37) Solange questionou que ndo houve pelo conselho
700 aprovacdo para este programa, o governo ja lancou o programa, independente da
701 aprovacdo do conselho. Lembrou que na reunido anterior, deveria ser votada
702  aprovacgdo, e mesmo ndo tendo aprovacao do conselho, foi lancado. Falou que entéo,
703  agora que ja foi lancado, ja esta em funcionamento, (Final F5) falou que ndo caberia
704  hoje dar andamento na discussao, propOs pautar em seguida o acompanhamento,
705 porem munido de todas as informacdes. (F6-00:37) Joelma esclareceu a citacdo da
706  aprovagdo do conselho no projeto, onde houve a apresentacdo, houve pedido de
707  vistas e hoje esta sendo debatido o assunto, sendo a decisdo tomada na reunido de
708 hoje. (F6-01:39) Solange disse que foi esta a questdo, que se o conselho néo aprovou
709 nem desaprovou, e ainda assim o governo langcou o projeto, qual a necessidade do
710 debate. (F6-01:51) Joelma respondeu que quando 0 ministério publico pergunta sobre
711  quaisquer projeto, o conselho tem que dar seu parecer, ndo pode baseara-se no fato
712  de que o mesmo j4 foi lancado. Sendo hoje o dia para definicdo deste assunto. (F6-
713  02:37) Irene disse entender que o conselho deve respostas ao ministério publico em
714  eventual questionamento, mas 0 que esta em pauta no momento, é fundamental ter
715 uma posicdo bem matura e bem discutida. Questionou se ha prejuizo em haver nova
716  pauta para discussdo, uma vez que o projeto j4 esta lancado, afinal, em nova
717  discussdo estariam munidos de maiores informacBes para entdo responder
718  tranquilamente o questionamento publico. N&o pareceu primordial a conclusédo ser
719 nesta data, também disse ndo querer se furtar ao debate, uma vez que sua entidade
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far4 cobrancas, ndo pretende se abster, e pretende votar analisando com detalhes o
consoércio. (F6-04:42) Rene disse entender que o grande anseio dos conselheiros é
poder retomar o debate e os esclarecimentos do COMSUS. Ouviu de grande numero
de conselheiros estaduais de salde, que este governo tem-se mostrado
extremamente democratico e transparente em todas as suas acdes, na medida em
que pde-se a disposicdo permanentemente a discutir e debater todas questdes
relacionadas a area de salde. Tem inclusive registros de conselheiros, que falaram
nunca terem ouvido discuticdo tdo exaustiva, quanto foi a discussédo do projeto de lei
orcamentaria 2012, neste conselho. Passou o conselho quase um dia, e lembrou que
foram apresentadas todas as iniciativas, acdes, e entre as acfes estava descrito um
programa que visava apoio aos consorcios intermunicipais de saude. Portanto achou,
que classificar esta situacdo como ‘falta de transparéncia’ é talvez desconhecimento
de varios processos que foram colocados neste conselho. As informacgdes dadas
sobre o COMSUS, séao informagdes que permitem uma analise do que se pretende
fazer, e em cima das informacdes dadas, haviam elementos suficientes para o parecer
do relator, e achou que estas informacfes n&o foram levadas em conta. Disse a
Solange, que tiveram o Maximo de cuidado em relacdo a questdo do COMSUS, uma
vez que ainda ndo houve manifestacdo deste conselho em relacdo ao COMSUS, néo
foi tomada nenhuma medida administrativa, apenas foram consultados os consorcios
sob sua intencdo de aderir o programa, respeitando assim o0 momento do debate do
conselho. Pediu cuidado, para que ndo se crie uma falsa polemica. Em nenhum
momento foi mencionado um fato acabado, sem a discussdo com o conselho, e sim
pelo contrario, estdo a disposicdo total, para que seja dado todos os esclarecimento
necesséarios ao COMSUS. Lembrou que ndo estdo aqui para falando de um fato ja
determinado, foi deixado claro que podem ser feitas contribuicbes dos elementos
necessarios que devem ser colocados no convénio. Portanto a acdo tomada em
relacdo a adesdo era necessaria, pois até os consdrcios, poderiam néo ter interesse
em aderir, mas pelo contrario o interesse foi de todos, sabendo eles inclusive, que esta
adeséao néo significa um repasse de verba como foi citado da administracdo passada,
onde nao era exigido critério de metas, acompanhamento, controle social, sendo hoje
mais complexa. E respondeu a Irene, que o prejuizo ja foi dado na reunido anterior,
onde ndo houve debate, e ficara novo prejuizo caso ndo haja debate novamente, pois
0 processo jaA vem a mais de 30 dias, e ja poderia ter sido concluido. Deixou claro
também que, a proposta de recursos aos consorcios, foi apresentada neste conselho,
onde a ATA foi aprovada sem nenhum registro de posicdo contraria aguele item. Entdo
tem-se um or¢camento a executar, pois no préximo ano o conselho vai perguntar
porque ndo foi cumprido orgcamento. Tem-se a responsabilidade de cumprir o
orcamento e esclarecer a este conselho sobre o que € 0 COMSUS, sendo esta pauta
colocada e tendo que ser debatida, analisada e entendida. Ndo podendo ficar para
outro momento, devido sua importancia. (F6-10:43) Guilherme perguntou a lzaias
qual nimero aproximado de usuarios que o programa COMSUS ira atingir e quantos
consorcios estdo envolvidos no COMSUS. (F6-11:16) Maria Elvira disse ja ter
esclarecido suas duvidas, mas deve-se rever a comissdo de acompanhamento e se
ainda faltam membros. Joelma esclareceu que a comissdo em que participavam ela,
Alfredo, Leite, era a comissdo de municipalizacdo e consoércio, a qual foi agregada a
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765 Comissédo de Acesso ao SUS. N&o sendo a colocada por Rene em reunido anterior,
766  que fosse tirada uma comissdo do conselho para poder acompanhar o COMSUS.
767  Sezifredo esclareceu o processo de aprovacdo do COMSUS e o desdobramento
768 desta decisdo. Disse que, ndo € do desejo de ninguém, atropelar a decisdo do
769  conselheiro, mas é necessario o entendimento que esta serd uma pauta permanente.
770 Ao fazer sua defesa da votacdo do parecer, deixou claro que neste momento estaria
771  sendo discutido e que também elencaria quais 0s compromissos, que 0s consoércios
772  de um modo geral terdo pra aderirem ao COMSUS. (F6-14:19) Elaine disse que ja
773  ouviu varias manifestacdes, mas que agora cabe um questao de ordem. Lembrou que
774 quando Soraia fez questdo de ordem, a mesa disse ter que ser votado parecer,
775 realmente esta na pauta o pedido vista, que ja foi encerrado, achou prudente ser
776  pensado encaminhamento e se pactuar, porque a pauta que foi votada no primeiro
777 momento ndo tem o debate do COMSUS, tem o debate de pedido de vistas. Solicitou
778 a discussdo do COMSUS, que o gestor tenha a oportunidade de trazer os consorcios
779  devidamente caracterizados. Falou ainda que o conselho esta em conflito, caso
780  discutam o COMSUS néo discutirdo LDO, que ja esta na assembléia. Lembrou que a
781 Lei Complementar 141/12 que foi debatida neste conselho, ou esta ndo podera ir pra
782  casa de leis sem um posicionamento do conselho. Acatou a sugestéo da Solange, em
783  debater o COMSUS na proxima reunido. Falou ainda, que o prejuizo néo foi do pedido
784  de vistas, e sim na falha de comunicacédo geral, ndo foi responsabilidade de um outro
785 individuo. Mas ndo pode-se agora, cometer mais um erro, discutindo algo que néo
786  esta em pauta. (F6-17:36) Joelma esclareceu que no inicio falou sobre pedido de
787  vistas, encerrou as inscricdes e em um segundo momento passaria para a discussao
788 do COMSUS. Fez essa comunicacdo e ninguém se posicionou contra o
789 encaminhamento que a mesa de. Por isso foi dito a Soraia, que estava em pauta o
790 COMSUS e que este seria discutido nesta data. (F6-18:29) Zuleide disse ter duvidas
791  sobre esclarecimentos do COMSUS. Na ultima reunido seria discutido o COMSUS, foi
792  entdo sobrestado a discussao pelo pedido de vistas. Questionou, que entende-se que,
793  enquanto consorcio, que o processo COMSUS néo esta devidamente aprovado, que a
794  aprovacdo so viria mediante aprovacdo do conselho. Tendo em vista um dos pontos
795 colocados pela regional, que naquelas 5 linhas de cuidado, cada regido juntamente
796 com o secretario, devera discutir onde o0 consorcio podera ser colocado
797  especificamente. Podendo ser contratado, por concurso, uma equipe matricial para
798 cada especialidade. Porém este procedimento demanda no periodo eleitoral, sendo
799  prejudicial, uma vez que somente no periodo eleitoral poderd ser homologado o
800 concurso de acordo com as diretrizes que 0s municipios estdo dando. Questionou se
801 esta situacdo é pertinente ou ndo. (F6-21:52) Rene insistiu ha questdo em debater a
802  proposta do COMSUS, respondeu ao Guilherme que séo 24 consoércios, lembrando ter
803 mais de 1 consorcio em determinadas regifes. Deixou claro, que o conjunto de toda
804 populacdo do estado, incluido em cada regido é objeto de atencdo do consorcio.
805 Tendo o consorcio que absorver todas as necessidades do municipio da regido.
806 Lembrou também a questdo do Coape, onde s6 se pode executar tendo um
807 instrumento de gerenciamento de recursos para regido. Sendo 0s consodrcios este
808 instrumento para resolucdo do problema da media complexidade. Acreditando
809 inclusive, que em algumas regides, possa ter somente um consércio, passando a ser
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ferramenta de uso comum para todo conjunto das secretarias de todos 0s municipios.
Fazendo inclusive uma politica de investimento, os consarcio fardo papel de referencia
macro regional, tendo equipamento e m&o de obra especializada que atenda as
necessidades de outras regides. Respondeu a Donadio, disse que ninguém quer um
consorcio, para atender sala de consultério, e sim na linha de cuidado, atencdo
especializada, com atendimento efetivo, rapido, e satisfatério. O conjunto de propostas
tera de ter este desenho. Respondeu também a questdo da Zuleide, comentando
sobre outras reunides sobre o consorcio, onde todos ouviram, que, estavam no
aguardo da manifestacdo deste conselho, e que os itens colocados poderiam ser
complementados por outros itens de controle social. (Final F6) Achou ainda, que a
comissao do conselho que chama 'Acesso’ deveria ter, e que proposta vai ser pauta
constante inclusive de relatério, porque serdo feitas periddicas onde trardo esses
relatérios pra dentro da questao da comisséo do conselho. Disse que este € o grande
diferencial, pois ndo estdo tentando fazer uma proposta de aportar mais recursos, e
sim uma proposta de mudanca para melhores resultados. Respondeu a uma questao
da Zuleide, que, a cada 2 anos na eleicdo municipal, é definido alguns prazos para
repasse de recurso, contratacdo de pessoal. Os consércios intermunicipais de saude
sdo entes municipais, e também estdo sujeitos a essa legislagdo. Achou que este tem
sido uma das grandes preocupacdes em relagdo ao andamento da proposta, em dar
conta inclusive da questdo dos investimentos, neste periodo eleitoral. Lembrou que os
investimentos propostos, sdo da ordem de R$4 bilhGes em equipamentos para os 24
consorcios entre outros investimentos neste periodo. E da ordem de R$1 milhdo e 120
mil por més pra os 24 consércios, sendo esta informacdo ja disponivel desde o
primeiro momento, inclusive ndo viu nenhum registro de questionamento de valores,
mas ainda assim os explicou. Foi chegado a estes valores, ap0s reunido neste
conselho, onde foi aprovada uma metodologia de calculo, pra locacdo de recursos,
onde leva-se em conta a possibilidade de se fazer uma reducédo das desigualdade
regionais, contemplando ndo sé a questdo populacional, mas considerando as
diferencas socioeconémicas das regifes. Sendo mais recursos para as regidées que
mais precisam, ou seja, é uma politica de locacdo de recursos que permeia todas as
questbes dos programas. Das diferencas de valores, pode-se ver que se fosse
aplicada questédo populacional, provavelmente as grandes cidade, teriam os maiores
apoios de recurso, mas o que foi levado em consideracdo foi o fator das igualdades
regionais. Salientou que em ralagdo a esta proposta, o diferencial, deu exemplo o
fechamento do edital do PPSUS, onde foi elencando uma serie de pesquisas que
serdo feitas com recursos do SUS pelo préximos 2 anos. E foi incluido como tema
central a regionalizacdo e o impacto de algumas pesquisas especificas como
consorcio, atencao primaria, salde da familia. Ja esta em andamento entdo, um
grande estudo sobre nesse sentido, sendo importante que o conselho se manifeste
sob a conjuntura do encaminhamento do debate, deixou claro que a questdo dos
consorcios merece um olhar mais profundo, para situacdo de cada um, e implantar
uma politica que mude a situacdo do usuério. Joelma colocou a proposta feita pela
Solange, de que se encerasse a discussdo nesta data. Solange fez a proposta tendo
em vista a informacdo de que j& houve lancamento, mas se Rene disse que néo foi
feito nada, entdo entendeu que o lancamento foi apenas um ato publico, mencionou
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855 inclusive o fato do ministério publico solicitar esclarecimentos. Disse entdo, que diante
856 da informacdo de que ndo foi feito nada, que ndo esta em execucdo, retirou sua
857 proposta. Joelma lembrou que antes do Sebastido dar inicio, ela falou que foi
858 assinado o termo de adesdo ao programa estadual de apoio aos consorcios
859 intermunicipais de saude, Solange ficou em duvida do que vem a ser termo de
860 adesdo, pra. Rene explicou que o termo de adesdo no nosso caso, significa ‘sou
861 favoravel ao conjunto de consorcios e vou analisar a proposta’. E sob o ponto de vista
862 administrativo publico, a instrumentalizacdo disto, chama-se convénio. N&o tendo
863 assim nenhum convénio assinado, entdo dentro desta légica, ficou muito claro que
864 nenhuma acao definitiva do ponto de vista da administracdo publica foi dado. Justificou
865 que em todos os debates estavam aguardando as contribuicbes do conselho. (F7-
866 06:33) Joelma perguntou se ficou claro para Solange esta questéo, e se ela retiraria
867 sua proposta. E ndo tendo outra proposta, continuou o debate. (F7-07:05) Soraia
868 comentou sobre a proposta da Elaine (F7-07:06) Joelma perguntou se esta ndo seria
869 junto com a da Solange. (F7-07: 08) Soraia disse que era parecida, mas ao contrario
870 da Solange, Elaine manteria a proposta. (F7-07:18) Elaine explicou que a proposta da
871  Solange foi de criar uma comissao de acompanhamento, a dela seria regimentalmente
872  fazer essa discusséo hoje. Disse ainda que foi ferido regimento, uma vez que na mesa
873 a presidente disse, depois de encaminhado debate, ndo houve votacdo e ndo foi
874  esclarecida proposta. Ela realmente esclareceu a Soraia, que naquele momento foi
875 votado o parecer do conselheiro que estava na pauta, e a presidente estava correta.
876 Fez uma questdo de ordem e a mesa ndo encaminhou, mas que néo teria problema
877 devido aos registros. Lembrou que fez uma proposta, de se fazer o debate do
878 COMSUS em maio, porque hoje este assunto ndao estava em pauta, que se a pouco,
879  quisessem mudar a pauta, entdo a mesa teria que inclui-la mediante votacao. Rene
880  solicitou questdo de ordem, achou que a conselheira Elaine, deu a linha, e que o
881 conselho pode de forma autbnoma, se manifestar sobre a discusséo e a inclusdo na
882 pauta do COMSUS. (F7-08:57) Joelma pediu desculpas pela questdo de ordem, e
883  disse que a mesa vai dar encaminhamento. Perguntou se haviam duvidas, e lembrou
884  que na hora em que fez sua fala, disse como foi pedido o pedido de vistas na reunido
885 passada e que o regimento é claro, ficando para reunido subsequente, entdo achou
886 que estava claro e foi isso que assim o passou para 0 plenario e este ndo se
887  posicionou no momento, que o COMSUS ndo estava pautado. Mas se ainda ficou o
888 questionamento de questdo de ordem da conselheira, entdo foi colocado em votacéo,
889 sendo a proposta da Elaine que se encerre a discussdo hoje e que fique essa
890  discussdo do COMSUS para a reunido do més de maio, e a outra proposta é que o
891 COMSUS esta na discusséo, e que esta, possa ser encerrada nesta data. E lembrou
892  que votando a favor ou contra, a discussdo nao se encerrara hoje, porque como ja foi
893  dito haverd acompanhamento dentro da comisséo, para fiscalizar e acompanhar todos
894 os contratos. Colocou em regime de votacdo, havendo 2 votos contrarios da
895 continuagdo da discussdao do COMSUS hoje e 29 votos favoraveis para continuacéo
896 da discussédo a se encerrar neste primeiro momento dentro do conselho se nenhuma
897  abstencdo. (F7-12:09) Soraia declarou que foi favoravel a discusséo para maio (F7-
898 12:19) Joelma continuou o debate em pauta.(F7-12:34) Evilasio consultou a Dr
899  Zuleika, queria saber qual a composicdo dos consorcios, ela disse ser uma
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composicao paritaria entre as secretarias municipais de saude e a SESA. Sendo a
apresentacdo das contas, feita no municipio sede, e ndo viu em momento algum
sendo contemplada a quest&o do controle social. Deixou a sugestdo de que seja nesta
comissao, agregado controle social através de um representante do conselho,
devendo também ter a participacdo do conselheiro usuério. Para que tenha uma
fiscalizacdo, acompanhamento das ac¢bes, do planejamento, das execuc¢les deste
consorcio, Disse ter ficado preocupado, quando Elaine levantou as questbes dos
consércios que ndo resolvem o problema e ndo ha finalizacdo das questbes. (F7-
15:13) Irene declarou que se absteve na votacdo, Sabe que o voto é vencido, deixou o
registro. (F7-15:45) Zanetti fez perguntas para esclarecer questdées do COMSUS.
Sobre como foi feita avaliacdo diagnostica dos consércios, quais foram as conclusdes
e se todos 0s consorcios sdo publicos. (F7-16:29) Gisela disse ter interesse no
COMSUS, por este tentar estruturar a questdo secundaria, que se sabe, ter uma
dificuldade muito grande dos usudrios. Solicitou esclarecimento nas metas postas no
COMSUS para que os consorcios realizem criacdo e estruturacdo de servicos de
recuperacao funcional, uma vez que ja foram aprovadas questbes relacionadas a
necessidade da reabilitacdo e da recuperacdo de pessoas com deficiéncia fisica,
idosos, com consequéncia d acidentes de transito e ate com relagdo as criangcas com
atraso no desenvolvimento motor. (F7-17:21) Rosalina achou o acompanhamento do
encaminhamento do controle social dos conselheiros na SESA, muito importante, mas
colocou também que deve ter representante, acompanhando as especialidade de cada
area. Nos levantamentos da demanda, tanto no plano estadual de saude, como na
implantacdo da rede mae paranaense, o levantamento feito pelo Abreu e equipe,
trouxe uma realidade das necessidades de cada especialidade. (F7-19:34) Vanderli
disse também estar preocupada, sobre o controle social. HA muito o que se fazer em
relagdo ao controle social no local, foram construidos em alguns municipios uma forma
de centralizacdo, até para ampliar a participacdo que, indicou a instalacdo de uma
Caixa de Sugestbes,para que o conselho tenha um contato maior com 0 usuario.
Lembrou da questédo levantada por Rosalina, onde o servigo € prestado no municipio e
regido. O controle social tem uma interface com o conselho estadual e com conselhos
municipais, pensou entdo na caixa de sugestbes, no servico d ouvidoria, como
controle social efetivo, tudo com o devido acompanhamento do conselho. Pensou
também, no volume de trabalho para o controle social, e a unificacdo das comissdes
para distribuicdo das tarefas. Disse estar em duvida, quanto a formulagdo de
municipalizacdo de consorcio e acesso juntos, sugeriu de inicio desmembrar, uma vez
gue estdo aderindo a um programa novo que necessita acompanhamento. (F7-22:33)
Joelma esclareceu que essa comissao sendo de orcamento, e se preocupa. Esta tem
que ter reunido o dia inteiro, como ja foi conversado com os coordenadores, por serem
tratados varios assuntos, em meio periodo ndo seria possivel abordar todos. (F7-
23:15) Rene associou as perguntas de Evilasio e Vanderli. Como ja foi discutido
anteriormente outros programas, ja foi observado, por exemplo, no caso do HOSPSUS
foi deixado claro na discussdo a ha necessidade da participacdo do controle social,
seja ha visdo regional ou estadual. Uma das questdes que foram colocadas dentro da
proposta, porque o convénio vem com uma serie de situacdes, onde a mais
fundamental, seja a dos compromissos. Por exemplo, a implantacdo em todos os
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consoércios, de um mecanismo de avaliacao de satisfacdo do usuario, pode ser como a
Vanderli citou a caixa de sugestdes, ou um espaco onde se atenda a pessoa, enfim,
alguma coisa q possa aferir a questdo da qualidade, efetividade e satisfacdo do
usuario. E SIM em relacdo a participacdo na avaliagdo regional, participacdo da
comissao estadual, e ainda questao de apresentacdo de relatério periddico em relacdo
a comissdo. Nao saberia avaliar a sugestdo de retirar uma parte da discusséo, que
parece ser interessante a municipalizacéo e consércio, ter um foco e talvez a SESA ter
outro, ndo quis se manifestar como secretaria, mas como conselheiro achou a idéia
interessante, porque o foco do acesso talvez seria mais amplo ate do que a discusséo
de municipalizacdo e consorcio. E falou sobre avaliagdo diagnostica, construir o
programa COMSUS. Disse que ja estdo a alguns meses pra construir a proposta,
através do departamento de apoio a centralizacdo, mencionou visitas do lzaias as
regibes do estado do PR, para conhecer a realidade e as dificuldades de cada
consércio, conhecer inclusive os aspectos que envolvem as questdes sobre as
caracteristicas dos consorcios e como eles estdo adaptados, em questdo da nova lei.
O que se tem informacdo, solicitou até confirmacéo por parte da representacdo dos
consorcio, € que apenas um consorcio ainda esta em fase de transicdo. Os demais
consorcios se adaptaram ao processo da lei, sendo que 10 séo de direito privado e 13
de direito publico, esperando assim, que 0s consoércios, ao assinarem um convénio,
estejam de acordo com a legislacéo vigente. Isso Ficando claro que o fato dele ser de
direito privado, dentro da legislacdo vigente, ndo encare em nenhuma circunstancia,
gque ele faca todas as suas acdes de acordo com a regra publica e preste todas estas
contas ao tribunal de contas do PR. Aproveitou a pergunta da Gisela, pra responder de
forma mais ampla. Tens-se 5 grandes acdes especificas que estdo colocadas nesse
processo do COMSUS, todas se sustentam do desenho das redes, APSUS como base
coordenadora atengéo primaria, como base de inser¢ao hospitalar e o COMSUS como
um programa estruturador da media complexidade. Essa somatdria constitui os pontos
de atencdo a salde desta rede, portanto todas as redes tém interface dentro do
COMSUS, (Final F7) a rede de atencdo a pessoas com deficiéncia, pessoa idosa, a
guestao voltada a urgéncia e emergéncia. Especificamente em relacdo a pessoa com
deficiéncia, e em relagédo a pessoa idosa, h4& um comprometimento dentro do conjunto
da proposta, de que os consorcios criem atividades e equipes multiprofissionais, que
envolvam a interface a intencdo primaria, terciaria para intencdo a pessoa com
deficiéncia e pessoa idosa. Disse ainda, que sua criagdo é fundamental. Deve-se olha
por dentro da estrutura, uma vez que a atencao primaria ndo tem formacao para isso,
e em geral a atencao secundaria é feita sem uma devida atencao do sistema. Estédo
trabalhando fortemente na idéia do padrdo que terdo os Centros de Especialidades
Regionais, onde a idéia ter um padrao regional para o usuario. Os consorcios também
terdo de estar capacitados conforme as necessidades da regido na qual atuardo
aqueles que ndo tiverem estes requisitos, ndo estardo aptos a receber os recursos,
tendo assim que se estruturar com profissionais, equipamentos que atendam as
necessidades dos usuarios da regido. Explicou a Rosalina, que o desenho macro
regional, vai envolver um outro momento de impactacdo, onde tera de ser constituido
também um espaco de discussdo macro regional, que vem a ser as cidades
capacitadas para atender usuarios de outros municipios, tais como, Londrina,
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Cascavel, sendo estas cidade a receberem maior recurso, devido a demanda de
usuarios a serem atendidos. Foram feitas viagens pelo pais, para se conhecerem as
experiéncias das Unidades de Atencdo Especializada. Reforgou registro de que néo
h& politica federal que envolva este tipo de situacdo ainda, e as boas experiéncias
estdo focadas em acBes comuns entre estado e municipio. Em visita a Sdo Paulo,
existe um espaco que faz o atendimento antes da consulta especializada, no Ceara
foram colocadas Policlinicas, que na verdade sdo ambulatdrios especializados. Sendo
a ferramenta principal para estas fungfes o consorcio. Sobre a composigéo, citou que
o Pr ainda ndo tem nenhum consércio formado pelo estado e pelos municipios, porque
todos os consorcios formados até entdo, sdo advindos anterior a lei, que ndo permitia
gue entes distintos formassem consorcios. A lei mudou esta situacdo, ela permite hoje
que o estado faca parte junto com o municipio de consorcios. Hoje € utilizado
convénio, porque ndo héa essa figura do consorcio estado/municipio, mas eliminando a
figura do convénio, tem-se o contrato de rateio, a especificacdo orcamentéria.
Concluiu para o Evilasio, que consércio é instrumento gerencial, e portanto os grande
féruns de discussao da politica regional, sdo os conselhos municipais de saude, as
comissdes intergestoras regionais representadas pelo estado e pelos secretarios
municipais de saude. Os consorcios serdo executores dessa politica, sendo esse 0
grande diferencial. Ndo adiantando nenhum secretario executivo de consorcio chegar
com uma proposta dele, pra um projeto regional, ele terA de acompanhar a questao
desde os conselhos municipais de saude, pactuado na comisséo e transformado em
proposta, lembrou que essa sequiéncia esta na Lei Complementar 141/12. (F8-07:42)
Elaine por questdo de ordem, perguntou se ndo era necessario pedir extensdo de
prazo. (F8-07:49) Joelma disse ndo ser necessario, porque no inicio foi colocado que
a pauta era das 08:30 as 18:00horas, estando dentro do horéario (F8-08:05) Elaine
disse que esperava varias apresentagfes detalhadas sobre cada consoércio, suas
caracteristicas e quais critérios de avaliacdo para o estado usaria para dar aporte
financeiro e suas metas. Por este motivo propés a continuacdo do debate para
proOxima reunido, ou se era tdo necessario queria tanto discutir nesta data, que
encaminhasse o conjunto de informacdes necessérias, jA que foram feitas viagens
pelo Brasil para conhecer os consorcios. Achou que respostas parciais e limitadas,
ndo dao a clareza do projeto. Citou a fala do Rene, sobre compromisso,
responsabilidade, contrato de rateio que serd um convénio, perguntou quais 0s
compromissos assumidos, entre SESA, consorcio e estado, quais as expectativas de
meta de maior atencdo na media complexidade, entre outras coisas. Afirmou que a
discusséo ao ver ndo esta sendo esclarecedora, ndo tem noc¢éo dos consércios no Pr
como um todo, e portando ndo tem elementos do que vem a ser o COMSUS. Encerrou
disse que o debate foi revelador, ao massacrar o parecer do Sebastido todos alegaram
que os consorcios eram publicos, e agora viu-se que dos 23 consorcios, 13 séo
privados e apenas 10 publicos. Dito, publico de direito publico e publico de direito
privado, afirmado pelo Rene, caso ndo seja isso, deve-se esclarecimentos. Ainda
faltam elementos para o conselho. Deixou ultima pergunta, de como é feita a divisdo
de valores para cada consorcio. (F8-12:03) Jeremias lembrou do regimento no artigo
17, pargrafo 14, item 3, onde diz que uma das comissfes permanentes € comissao
de acompanhamento e municipalizacdo dos consorcios, sabe que a comissdo €
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aglutinada a comissdo de acesso, porque em determinado momento havia o
esvaziamento das demandas. Deixou proposta para que seja 0 regimento seja
cumprido e que elas possam funcionar da forma regimental. Disse ao Sebastido, que
sua manifestagdo nao foi de massacre. (F8-13:20) Soraia perguntou sobre o0s cinco
programas principais para o novo modelo de consércio, devido o grande numero de
mamografias e exames nesse sentido, qual a sua importancia e onde se encaixaria
nos consorcios. (F8-15:09) Solange mencionou a importadncia dos consorcios, nos
municipios do interior, mas sabe-se que isso se deve & inadimpléncia politica, em nao
contratar trabalhadores qualificados. Sendo dificil tomar uma decisdo perante as
situacBes. Questionou, sobre o bloqueio no envio de edital para concurso publico e
que ndo foi discutido em Maringa a questdo do consorcio se tornar macro. (F8-18:08)
Paulo Donadio comegou dizendo que o relatorio do Sebastido foi insuficiente mas que
ele ndo massacrou, ou ndo foi sua intencdo. Disse ser necessario reavivar o tema
COMSUS, para que se possa discutir, porque quando foi vista apresentacdo, o
desenho do COMSUS foi bom, mas a experiéncia com o0s consorcios, em tdo longa
data, ndo foi satisfatéria. Entendeu que a proposta € mais ampla, mas ainda assim
acha que o projeto ndo vai resolver, uma vez que a politica de remuneracdo ou por
prestacdo de servico ou como servidor, € ruim. Tem-se que cumprir 0 regimento,
reativar a comissdo direcionada para a municipalizagdo e consorcios, para
acompanhamento mais efetivo, havendo um compromisso, onde seja obrigatério esse
mapeamento dos consorcios. Sugeriu que o convénio a medida em que for
estabelecido, deverd ter penalidades mediante do ndo comprimento de suas fungoes.
(F8-22:31) Rene comecou respondendo Donadio, onde o COMSUS, APSUS e
HOSPSUS, se sustentam em um tripé. Custeio, investimento e capacita¢do, todos o0s
programas tem este tripé. Entdo serd feita parceria com a Associacdo do Consorcios
do Parand, para fazer um grande programa de capacitagdo gerencial com légica de
planejamento regional. Usou exemplo do HOSPSUS onde h& um funcionario em cada
hospital, fazendo um curso voltado a questdo do planejamento regional e da insercao
do hospital no planejamento regional. Sendo exigido também isto obrigacdo do
consorcio. Foi colocado também, que em nenhum convénio existe clausula que defina
repasse de 100% ‘no escuro’, as metas serdo avaliadas constantemente e no caso de
ndo cumprimento a perda do repasse sera de 100%, ficando isto muito claro ja no
termo de adesédo. De inicio serd dado locacdo de recursos condicional para que eles
possam se estruturar, mas na sequéncia terd de ser prestada conta e ndo atingindo
suas metas, haverd deducédo do valor do repasse. (final F8) Disse ainda que ja esta
sendo discutido questdo de valores de consulta e melhora ao acesso de exame,
formando um conjunto que desatrela da figura da consulta. Ser4 mantido inclusive, a
forma de pagamento por producdo, mas desatrelado a figura, que aquilo sé se da
como base, na consulta. Respondeu a Solange comegando com o diagnostico que foi
comentado na reunido dos prefeitos dos consorcios. O estado do Pr foi ausente no
papel de financiar a questdo de media complexidade, questdo primaria. Mas hoje
devido a urgéncia, o estado esta retomando o seu papel financiador, € importante para
este conselho analisar o desdobramento do consorcio, e tem-se que comecar a olhar
para a esfera federal e cobrar onde esta o financiamento federal para a media
complexidade. Explicou que macro regido é uma rede de atencdo a salde, que se
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1080 compde de diversos pontos, desde atencdo primaria ate a alta complexidade. Sendo
1081 alguns pontos de altas complexidade, por sua caracteristica e abrangéncia, séo
1082  oferecidos em determinados locais do estado.Os valores para macro regides serdo
1083  distribuidos por pactuacéo, por instrumento, por contrato organizativo de acao publica.
1084 E necessario o desenho mapa, porque ndo ter rede de atencdo a salde que se
1085 complete sem uma referencia macro regional, em qualquer area. Informou que ja esta
1086  sendo feira aquisicdo de equipamentos, ja nesta logica de fortalecimento da questédo
1087 macro regional. Sendo um projeto paralelo, que aborda a questdo de laudos, onde
1088 havera uma central de laudos, com funcionarios capacitados as especialidades
1089  oferecidas em cada local. Citou também, que haverda um acompanhamento desde o
1090 inicio da consulta, execucdo de exames simples e detalhados, diagnostico,
1091 procedimento a executar, referencia ao atendimento até mesmo cirdrgico. Fez uma
1092  breve leitura sobre consorcios, existem 24 consorcios, o consorcio de base Paranagua
1093 recebera R$25 mil de custeio/més, Curitiba R$280mil ¢c/m, Ponta Grossa quem
1094  engloba Telémaco Borba R$120 mil ¢/m, Irati R$29 mil ¢/m, Laranjeiras R$13 mil c/m,
1095  Guarapuava R$33 mil c/m, demais municipios de Guarapuava R$33 mil ¢/m, Unido da
1096  Vitoria R$29 mil c/m, Pato Branco R$24 mil c/m, Francisco Beltrdo R$32 mil c/m,
1097 Medianeira R$36 mil c/m, Cascavel R$46 mil c/m, Campo Mourdo R$ 31 mil ¢/m,
1098 Umuarama R$25 mil c/m, Cia Norte R$14 mil ¢/m, Paranavai R$25 mil ¢/m, Maringa
1099  R$59 mil c/m, Colorado R$8 mil c/m, Apucarana R$32 mil ¢c/m, Londrina R$78 mil c/m,
1100 Cornélio Procopio R$39 mil ¢/m, Jacarezinho R$48 mil c¢/m, Toledo R$33 mil c/m,
1101  Ivaipora R$25 mil c/m. Os valores de proposta de investimento em equipamento, fora
1102  Curitiba, Londrina, Maringa e Cascavel sédo de recurso da ordem de R$500 mil e para
1103  os demais consorcios R$100 mil para equipamentos. Estdo previstos para obras na
1104  regido metropolitana, R$5 milhdes, Pato Branco R$1milhdo, Apucarana R$1 milh&o,
1105 Toledo R$2 milhdes, porque especificamente estes consorcios ja dispdem de recursos
1106  proprios, e o estado esta vindo acrescentando estes recursos, mas ha tem projetos e
1107  estdo concluidos em pouco tempo. Falou dos compromissos assistenciais assumidos
1108 pelos consorcios, onde vao implementar carteira de servico de acordo com o perfil
1109  assistencial do servico, mediante cronograma compactuado com a SESA, assumir
1110 gradualmente de acordo com as especificagcdes regionais a questdo também de
1111  participacdo da educacdo permanente e para equipe de atencdo primaria a saude,
1112  disponibilizar a agenda de consultas especializadas e procedimentos para atencao
1113  primaria dos municipios vinculados ao CIS, por meio de uma central de agendamento
1114  de consultas especializadas que a secretaria esta implantando, utilizar linhas, guias e
1115  protocolos clinicos padronizados ou validados pela SESA para rede de atencdo a
1116  saude prioritérias, disponibilizar exames e apoio a diagnostico terapéutico de media e
1117  alta complexidade, participar dos comités preconizados pelo servico de saude como
1118 comité de prevencao e investigacdo da mortalidade materna/infantil. Lembrou que um
1119 dos focos € atuar na questdo dos indicadores, implantar atividades relacionadas a
1120 questdo de sistema de informacédo do SUS, notificar agravos, integrar-se ao servico de
1121  atencdo primaria e secundaria. Deixou relato que em outros estados, viu a falta de
1122  integracdo em relacdo atencao primaria, secundaria e hospitalar, sendo necessario
1123  criar um protocolo claro de fluxo no sistema. Tem-se ainda alguns compromissos
1124  especificos, onde vem, rede mée paranaense toda atencao para referencia para a
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guestao de gestacao de auto risco. Na rede de saude mental, a questdo de organizar
0 processo de estimulo aos CAPS, disponibilizar de uma equipe multiprofissional que
possa também fazer essa interface. A salde do idoso e pessoa com deficiéncia,
seguem no mesmo desenho, disponibilizando uma equipe multifuncional dentro do
consorcio, para que se possa usar a equipe ndo s6 para assisténcia local, mas que
essa equipe possa também ajudar no sentido de capacitar as equipes de atencdo
primaria para as outras abordagens. Na atencédo a urgéncia emergéncia, necessario
estreitar as parcerias com os consorcios na inclusdo do SAMUs regionais, lembrou
gue neste caso deve-se ter forte utilizagdo dos consoércios nas situagfes de poés-
trauma. No sistema logistico, no proximo ano sera encaminhado ao conselho uma
ampla proposta para estabelecer um sistema de transporte sanitario, em uma
segunda fase com consoércios, teremos veiculos apropriados para transportar pessoas
que terdo acesso a procedimentos seletivos dentro da regido. No sistema de
compromissos gerenciais, vai se atuar fortemente, nas condigbes sanitarias,
participacdo do comité regional de avaliacdo, participacdo permanente nestas
discussfes da capacitacdo, onde ndo sera repassado recurso para consorcio, que ndo
tenha planejamento de capacitacdo com olhar baseado no que foi definido na regido
de acordo com sua carteira de servigco. Deixou claro, que o conselho é regido pela lei,
esta por sua vez diz, consorcios publicos de saude, formados por entes publicos,
podendo ser de direito privado e de direito publico, ndo os tornando diferentes de
serem entes privados. O decreto ndo causa diferenciacdo de compromissos em
relacdo a administracdo publica para nenhuma do dois. Esclareceu néo ter dito nada
sobre contrato de rateio para 0s consaorcios, e sim se referiu a figura que a lei diz que,
se o0 estado participar junto com o municipio de um consorcio, ndo precisara mais da
figura do convénio e sim a figura do contrato de rateio. O consoércio ainda terd um
periodo para avaliar o levantamento que esta sendo das necessidades, tendo que
fazer licitacdo ndo sé da contratacdo, mas também dos equipamentos. (F9-18:07)
Joelma perguntou se o plenério estava esclarecido sobre a discusséo. (F9-18:26)
Evilasio disse nao ter visto dentro do consércio nada que fosse de respeito a rede de
atencdo a saude do trabalhador, ficou preocupado com o atendimento oferecido a esta
categoria. (F9-18:23) Sezifredo disse que realmente ndo foi tocado neste assunto,
mas que ja esta se prevendo a incorporacdo da atencdo a saude do trabalhador,
juntamente aos consorcios e na politica estadual de saude do trabalhador, foi
aprovado como proposta. E esta sendo preparado projeto, que serd discutido, que é
programa de qualificacdo e fortalecimento da vigilancia de saude, onde serd incluida
esta questdo junto aos consorcios. (F9-20:22) Vanderli mostrou seu desejo em
conhecer o assunto, devido a abordagem do Rene. Nao tem interesse em se abster
nem votar contrario nesta proposta, mas achou necessario ser elaborado um ‘pacote’
de compromissos para que se possa continuar o debate e conhecer mais
profundamente o convénio. Ficou mais curiosa com o0 exposto, por se tratar de
material de controle social, por no minimo 4 anos, onde se deve ter acesso a mais
informacdes. Disse que pretende votar favoravelmente, mas que o debate ndo se deve
ser encerrado. (F9-21:58) Joelma colocou que este ja é ponto de pauta na proxima
reunido da comissdo de acesso ao SUS, e ficando como compromisso da mesa, que
este sera alvo de varias outras discussdes. Deixou registrado, que sera revisto a
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1170  questdo da comissdo de acesso ao SUS, consorcio e municipalizagdo e trazendo a
1171  proposta para aprovacdo do plenario, sempre com o compromisso de continuar o
1172  debate do COMSUS, onde todos o0s contratos passardo por este conselho para
1173  deliberar. (F9-23:31) Vanderli achou n&do ser necessario revisdo, uma vez que a
1174  proposta ja foi posta, a comissao existe conforme regimento interno, o que deve ser
1175 feito é ver quem tem interesse em participar da comisséo, ndo podendo esta decisao
1176  ficar para proxima reunido. Porque esta comissdo ter4 acesso aos documentos, e
1177  assim, subsidiar o conselho na préxima reunido. (F9-23:58) Joelma lembrou que, ja
1178  existiu um momento no regimento, onde houve uma reunido especifica na qual foi feita
1179  esta alteracdo, confirmada por ATA, tendo agora que ser mudada regimentalmente
1180 esta questdo. (F9-24:49) Vanderli sugeriu outra proposta, que o convénio fosse
1181 encaminhado para a comissdo que discute, que esta discussdo seja feita nesta data.
1182 Devendo a comissao convocar mais integrantes, caso julgue necessario. (F9-25:19)
1183 Joelma disse que entdo iria para comissdo de acesso ao SUS, tomando o devido
1184  cuidado, uma vez na comissao, irdo determinar como sera feita a discussdo. Colocou
1185 em regime de votagdo, os favoraveis a proposta apresentada pela SESA, do programa
1186 COMSUS (final F9) com 30 votos favoraveis, 2 votos contrarios e nenhuma
1187  abstencdo. (F10-00:50) Soraia entendeu que o consorcio € uma das estratégias
1188  possiveis para media complexidade e entende que o diagnostico situacional de cada
1189  consorcio ficou inviabilizado, por isso votou contra. (F10-01:16) Sebastido disse que
1190 votou contra, porque apresentou um documento a mesa retirado de seus foruns
1191  devidos, por isso votou contra o projeto. (F10-01:25) Joelma declarou aprovada a
1192  proposta do COMSUS pelo conselho e deu encerramento a reunido do periodo da
1193 manha. (final F10) Joelma deu sequencia a reunido, fazendo verificagdo de quorum,
1194  tendo em quorum 19 votos. Colocou ao plenario, no momento da aprovacao da pauta,
1195 foi esquecido um documento do TCU, uma denuncia do conselho municipal de S&o
1196  Joseé dos Pinhais, onde foi verificado a necessidade de constituir uma comissao dentro
1197 do plenario para analise deste documento, e assim possa ser dada resposta ao
1198 tribunal de contas. Outro assunto foi HOSPSUS, onde tera de ser eleita uma comissao
1199  para avaliar o documento e responder ao ministério publico, solicitou também inclusédo
1200 desta pauta. Deu continuidade a reunido, partindo para p assunto LDO. (F11-02:59)
1201  Sebastido comunicou a mesa, que por questdo logistica do proprio conselho, nédo
1202  poderd estar presente na reunido no periodo da tarde. (F11-03:33) Rene colocou
1203 informacdes iniciais em relacdo a tramitagdo do ante projeto de lei, diretrizes
1204  orcamentais para 2013. Conforme previsto na legislacdo, no ultimo dia 15 de abril, o
1205 governo encaminhou a assembléia legislativa do estado do Pr este ante projeto, a
1206  partir dai o projeto € discutido na assembléia legislativa, sendo que sua votacdo é
1207  prevista até o final do més de junho. Havendo alguma questdo a ser colocada, é
1208  possivel fazer o encaminhamento diante deste processo legislativo. Lembrou que a
1209 LDO de 2013, é feita a partir do que foi definido no PPA. Confirmou o recebimento do
1210 documento pelo plenario. Explicou que a LDO é feita em cumprimento a questdo da
1211  constituicdo do Parana e com base complementar na Lei Complementar 101/2000 e
1212 na questdo do PPA 2012-2015, compreendendo algumas partes, prioridade da
1213  administracdo publica estadual, projecao e apresentacao da receita para o exercicio,
1214  critérios para distribuicdo dos recursos orcamentarios, estrutura e organizacdo dos
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1215  orgamentos, diretrizes gerais para elaboragédo e execucdo dos orgamentos do estado,
1216  exposicdes sobre alteracdes da legislacao tributaria, disposicdes relativas as despesas
1217  do estado com pessoal em cargos sociais e outras despesas correntes e disposi¢coes
1218 relativas a destinacdo de recurso provenientes de operacBes de crédito. Falou das
1219 metas e prioridades da administracdo publica estadual, para o exercicio de 2013, entre
1220  os programas listado o programa Saude para todo Pr. Lembrou que no ano passado
1221  foi apresentada a proposta PPA, onde foi descrito o Programa Saude para Todo Pr.
1222 Expos o valor de receita estimado para 2013, para o governo do Pr
1223  R$32.259.181.394,00. No artigo 10, foi definido que o projeto de lei orcamentaria para
1224 2013, alocara recursos do tesouro geral do estado para atender algumas
1225  programacdes do poder executivo, entre estas programacdes, em seu inciso 7,
1226 identifica-se relativas ao pagamento de acdes e servico a salude de acordo com a
1227  emenda constitucional 29/2000, correspondendo para 2013, 12% da receita liquida de
1228  impostos. Explicou a que se refere estas despesas com ag¢des de servigos publicos de
1229  salde. Sendo os temas gerais previstos na lei, sdo praticamente abrangentes a todas
1230 as areas de politicas publicas. Disse ser importante entender neste processo que,
1231  existem duas situacdes, a lei se tratar da Lei Complementar 141/2012, onde se retira
1232 da previsdo de recursos or¢gamentarios para o Programa Leite das Criancas, que sai
1233  da SESA, permanecendo como uma politica importante na area de atendimento, mas
1234 passando para outra secretaria. Retirada também despesa destinada a salude do
1235 adolescente que corresponde algo em torno de R$1 milhdo, que se acrescem ao
1236  orcamento da SESA. Com isso, tem-se contemplado todas as iniciativas ja conhecidas
1237 e que sdo amplamente relacionadas ao entendimento da Lei Complementar 141/2012.
1238 Lembrou que em 2012, dos R$342 milhdes, tinham-se R$142 milhdes, objeto da
1239 retirada de alguns itens, e ainda do crescimento da receita um acréscimo de R$190 a
1240 200 milhdes, tendo uma base do crescimento. (F11-16:14) Irene disse que olhou a
1241  prestacdo de contas, e foi surpreendida pelas despesas, perguntou se o hospital da
1242  policia militar sai do orcamento da lei de diretrizes para o préximo ano. (F11-17:05)
1243  Elaine confirmou que pelo acompanhamento de pagamento pelo Fundo Estadual de
1244  Saulde, parte das despesas do Hospital Militar continua sendo pago, sabe que seu
1245 levantamento ndo foi profissional e pode ndo ser perfeito, mas € o que consta na
1246  descricdo de pagamento do site da secretaria da fazenda. Questionou o artigo
1247  indicado pelo gestor, que tem outra terminologia ndo citada. (F11-19:14) Vanderli
1248 entendeu que a mensagem ja esta na assembléia, antes deveria ter sido apreciada
1249  esta matéria pelo conselho, expdés um problema que necessita de correcdo. O
1250 conselho legitima, referenda ou debate autonomamente? Se j& esta encaminhado, de
1251 que forma serd encaminhado para o legislativo, o que for decidido pelo conselho.
1252  (F11-20:32) Rene falou sobre as leis orcamentarias, mas disse que o conselho ja foi
1253  devidamente informado que a lei orcamentéria 2011 foi feita pelo governo anterior. No
1254 orcamento de 2012, foi apresentada proposta em 2011, onde nao contempla
1255 pagamento do Hospital da Policia Militar e de mais algumas situacdes. Foi feita entdo
1256  discusséo sobre o leite, com a advento da Lei Complementar 141/2012, trouxe uma
1257  definicdo especificas, e ao se fazer a leitura ‘ndo se considera’ se inclui a discusséo do
1258 leite, ndo sendo considerada, mesmo sendo feita em unidades de saude. (final F11)
1259 Lembrou a Vanderli que ano passado foi feita discussdo no conselho, pelas
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1260 dificuldades que se deve cumprir 0s aspectos legais em relacdo a algumas questdes,
1261  sendo uma dessas discussfes levada ao governo e foi bem aceita por este, no sentido
1262 do seu entendimento. Sabe-se que o papel do legislativo nesse caso é definitivo,
1263  preponderante, porque o0 executivo propde, mas quem define é o poder legislativo.
1264  Lembrou que o papel do conselho neste ponto € de contribuir como seu espaco livre
1265 de controle social, também pro debate no espaco do legislativo. Salientou que
1266  orcamento de 2011 a luz de um orcamento feito pelo governo anterior, € o orcamento
1267 de 2012 feito & luz da legislacéo vigente a época e que propiciou um grande ganho de
1268 saida. E a luz da 141 para 2013, mais um avancgo, contemplando até um debate que
1269  este conselho queria fazer, sobre o leite. Se forem pegos os acumulados de ganhos
1270  neste periodo, veremos um acumulado de ganhos muito grande, ndo s6 sob o ponto
1271  de vista financeiro. (F12-04:36) Pitol declarou ja ter esclarecido sua questdo em
1272 relagdo aos R$72 milhdes onde o SAS havia sido excluido. (F12-04/:58) Soraia disse
1273 que a pergunta da Vanderli ainda continua, se as sugestdes feitas pelo conselho
1274  podera ir como um adendo, contribuicdo, para a proposta que esta na assembléia, ou
1275  se ja esta fechada. (F12-05:30) Rene podera ser encaminhadas contribui¢cdes, porem
1276  ndo como uma proposta de alteracdo do executivo, porque o que esta na assembléia
1277  ja é a proposta. Porque o projeto do dia 15 de abril, desde entdo esta fluindo dentro
1278 dos tramites normais do legislativo. (F12-06:42) Solange viu na sua leitura da
1279  apresentacdo do seminario, que o orcamento deveria ter sido aprovado pelo conselho,
1280 antes de ir para o legislativo. Entendendo dessa forma que é possivel alteragfes, pelo
1281  proprio lider do governo no executivo pode solicitar, considerando que nao foi
1282  respeitado a Lei Complementar 141/2012, que previa esta situacdo. (F12-07:44) Rene
1283  ressaltou que a lei orgamentéaria anual, seré enviada ao poder legislativo até o dia 30
1284 de setembro deste ano, no ano passado foi feita este processo de apresentacdo,
1285  houve inclusive reunido extraordinaria. Lembrou que a lei de diretrizes orgamentérias
1286 ndo é uma lei que especifica somente a area da salde, ela orienta todo poder
1287  executivo, poder judiciario e pode legislativo, ela envolve a questdo da saude, sera
1288 objeto para o conselho, e os numeros s6 serdo conhecidos na metade do ano, tendo
1289  que avaliar o crescimento da receita e descricdo por secretaria. Esta lei como objetivo
1290 basicamente, a elaboracdo do orgamento, sendo feita a partir das linhas gerais,
1291  devidamente relacionadas e descritas. Nao esta sendo discutido a proposta
1292  orcamentéria 2013 e sim as linhas gerais que irdo permitir a elaboracdo da proposta
1293  orcamentéria. (F12-11:09) Vanderli disse que se a idéia era apenas apresentar, ja
1294 teve seu papel cumprido. Se h& espaco para deliberacdo e encaminhamento para
1295 legislativo, entdo ha o que debater. Se 0 espaco do debate € no legislativo, e cada
1296  conselheiro ou o préprio conselho propde uma audiéncia, 0 encaminhamento também
1297  é diferente. Deve-se definir qual a proposta. (F12-13:09) Elaine repetiu o que foi dito
1298 pela Dr Fernanda em reunido anterior, ao citar que lei orcamentaria deve ter o parecer,
1299  opinido, deliberacdo do conselho antes de ir para casa de leis. E ndo havendo uma
1300 manifestacdo do conselho, € porque houve um erro, uma precipitacdo. Qualquer um
1301 no conselho pode solicitar acréscimo, retirada, complemento, podendo fazer sua
1302 manifestacdo, uma vez que nado se teve tempo suficiente para devida atencdo. Nao
1303  quis dizer que melhor ou pior, s6 entendeu que a partir de agora que existe uma
1304 regulamentacdo, essa deve ser seguida. Nao pode-se também minimizar a
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importancia da LDO, como controle social ou se faz o papel do conselho ou se tornara
entdo este, em um orgdo formal. (F12-15:59) Jeremias exp6s duvida, quanto a receita
liquida arrecada, qual sua base legal. (F12-18:00) Rene disse que nao quis minimizar
os valores da LDO, somente explicou o que vem a ser a LDO e lei orcamentéria anual,
separando as 2 coisas, cada uma com sua especificidade. Sendo a lei orcamentaria
anual, tem que refletir o plano estadual de saude. O conselho entendendo que haja
alguma contribuicdo, esta serad levada para 0s espacos possiveis internos da
discussédo dentro do poder legislativo. Repetiu para Elaine, que no artigo 10, que trata
do programa do poder executivo, estando claro no inciso 7, que trata de toda questéo
do pagamento de despesas e receita, sendo a lei toda foi recepcionada. Com relacdo
a receita, esta sendo feito estudo aprofundado em relagdo a Lei Complementar
141/2012, que sera objeto de avaliacdo, tendo discusséo sobre os aspecto da lei que
dizem respeito a receita, estando descrito no anexo 2 da lei que trata de riscos fiscais,
estando descrito a analise especifica sobre a questdo de toda aplicabilidade da lei,
seja em relacdo a despesa ou receita. A partir de agora, todo crescimento anual de
orcamento, sera observado diante da receita, ndo tendo mais discussfes da légica de
retirada de despesas, mas como a receita € progressiva, a cada ano teremos um
incrementando de recurso orcamentario. Deixou uma observacdo para o0s
conselheiros, que os orgcamentos de estados e municipios, tendem a superar a
participacdo do orcamento federal, porque continuardo afetos ao crescimento da
receita. Numa expectativa positiva da economia, a receita vai crescer a cada ano, e
todo percentual que ela crescer serd constancia em recursos para saude. Deixou
aberto para as contribuicdes do conselho e na medida, estas se formalizarem, as
contribuicbes serdo encaminhadas nas vias do poder legislativo. Ressaltou que o
grande debate é a discusséo do projeto de lei orcamentéaria 2013, a partir do segundo
semestre, sendo este orientador do conjunto que sera colocado a disposi¢do da
secretaria de saude do estado. (Final F12) (F13-00:05) Joelma afirmou que o
conselho tem a clareza, da vontade e empenho em trazer os assuntos ao conselho,
mas pediu que 0s prazos tanto na assembléia como no conselho, seja de fato
cumprido, uma vez que o assunto LDO ja foi encaminhado para assembléia, sem
antes ter sido feito debate, e ai entdo ter encaminhado as contribuicbes a secretaria, e
esta fizesse as inclusbes antes do fechamento. Reforcou que no caso da lei
orcamentaria anual, tera de ser pautada e discutida em agosto, para que ndo se
cometa novamente esta falha. Sugeriu ao plenario que se apresente as contribui¢cbes
discutidas, para que se tire uma resolucdo do conselho, e entdo serd encaminhado
para assembléia, secretario e governo do estado, para devida avaliacdo e incluséo.
(F13-02:20) Amauri entendeu que a questdo do Jeremias nao foi respondida, sobre a
deducdo do Fundeb e seu embasamento legal. Sendo que também j& havia
guestionado o Dr Marcos Teixeira e este disse que é possivel se iniciar uma discussao
e fazer reivindica¢des. Lembrou que por varias vezes questionou 0s recursos que nao
eram devidamente aplicados e que por varias votou a favor da reprovacéo das contas,
mas sempre foi voto vencido, mas hoje existe uma lei que vai de encontro as suas
idéias iniciais. Uma iniciativa que se deve comecar neste conselho, € se iniciar uma
reivindicagdo, para que se os valores sejam distribuidos de forma igual entre as
secretarias, retirando a deducdo da base de calculo, aumentando 0S recursos
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1350 repassados a saude. PropOs que seja encaminhada essa discussdo a comissédo de
1351  orcamento, para que seja tomado um caminho para inicio da mudanca. (F13-06:06)
1352  Rene disse que esta mudanca serd breve, repetiu a resposta para deixa-la mais clara.
1353 Ao se referir a questdo da base da receita, estava falando exatamente disso. Nos
1354 anexos encaminhados existem duas informacbes referentes a esta discussdo. O
1355 anexo que trata do saldo da margem de expansdo de 2013, estando claro que cerca
1356  de R$1.156 bilh&do, praticamente mais de 70% esta na saude e trata dos riscos fiscais
1357  onde se refere a aplicabilidade da lei diante dessa nova avaliagcdo da base de calculo
1358 da receita. Esta discussdo ja esta feita dentro do governo, sé ndo se tem ainda os
1359  valores exatos porque precisa se ter o entendimento da base de calculo, mas afirma
1360 que havera mudancas em relacdo a este assunto. Disse saber que ninguém esta
1361  contra a secretaria de saude. Afirmou que foco agora ndo € mais discutir sé a despesa
1362 e sim discutir o conjunto da receita e assim o percentual da saude. (F13-10:23)
1363 Joelma colocou proposta para ser feito resolugdo do conselho, com todas as
1364  colocacdes apresentadas para que se possa encaminhar aos 0rgaos responsaveis,
1365 para que isso seja alencado dentro da lei. (F13-11:18) Vanderli concordou e disse
1366 ainda que no corpo da resolucdo deve constar o conselho ficou impossibilitado de
1367  aprovar, umas vez que ndo pode construir, deve constar a dificuldade ao prazo e a
1368 analise dos documentos. (F13-12:14) Joelma sugeriu suspender a discussao no
1369 momento, ficando Vanderli, Jeremias e outros conselheiros que desejarem, poderiam
1370 formular uma resolucéo para ser apresentada ao conselho e depois ser encaminhada.
1371  (F13-12:57) Jeremias registrou que foi contemplado com a explicacdo do Dr Rene, no
1372 que diz respeito ao anexo. (F13-13:16) Elaine se dispbs a escrever a resolugdo junto
1373  com Vanderli, deixou também outra proposta, de ter uma avaliagdo juridica no
1374  conselho, mesmo apés a resolucdo, a respeito da diferenca do que esta escrito na
1375 LDO e a proposta que deixou de incluir o artigo 3° e 4°, mesmo com as colocagdes do
1376  Rene. Sugeriu isso com base no que foi dito pela Joelma, da intencdo de ter um
1377  assessor juridico para o conselho. (F13-14:18) Joelma disse que a respeito do
1378 advogado, comentado em reunido anterior, j4 esta sendo verificado, avaliado, pois o
1379 mesmo deve ter o conhecimento de conselhos e questes voltadas ao publico. (F13-
1380 15:15) Rene deixou em registro, discussdo que teve no conselho a um ano atras,
1381  tinha-se um cenério que estava posto para 2011. Em pouco mais de um ano, este
1382  conselho conseguiu adicionar, s6é no sentido das despesas, R$215 milhdes a mais
1383  para saude, sendo este um registro muito importante da luta do conselho. Onde foi
1384  colocado em uma discussdo orcamentaria R$142 milhdes de despesas, que este
1385  conselho historicamente sempre questionou, e agora com o advento da 141, mais
1386 R$72 milhdes, ou entdo sera feito um registro sobre a forma. Registrou também, que
1387 ao solicitar discussdo com o governo sob R$72 milhdes, o debate deixa de ser
1388  simples, porque cada milhdo que vem a saude é retirado de outra secretaria. Ao
1389  analisar o relatério de gestdo de 2011, deve-se olha o relatério, listando as despesas
1390 de 2011, a luz do que foi estabelecido em 2010, sera encontrado entdo R$215 milhdes
1391 que estardo sendo colocados de forma adicional na area da saude. (F13-18:59)
1392 Joelma dentro da proposta que apresentada, suspendeu o debate para criagdo da
1393 resolugcdo que sera apresentada e votada no plenério. Reforcou a questdo da
1394  comissdo, questdo de ordem. (F13-19:24) Rosalina concordou, mas disse que todo
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1395 plendrio ndo esta convencido do que foi apresentado, devendo entdo este
1396  esclarecimento. (F13-20:04) Solange disse que ndo se pode esquecer 0 seminario
1397 que aconteceu, a presidente lembrou que houve um problema, mesmo tendo
1398  esclarecido, existem conselheiros que querem dar sugestdes de alteracdo, ha uma
1399 disposicdo do gestor de acolher e encaminhar ao legislativo, ndo havendo
1400 necessidade de nova votacéo, ja que ha disposicdo de ambos os lados. (F13-20:41)
1401  Joelma perguntou se Rosalina se esclareceu, mediante aprovacdo. Definiu que
1402  estivesse presente na formulacdo desta resolucdo, Rosalina pelo segmento de
1403  usuério, Elaine e Vanderli no segmento do trabalhador, Jeremias pelo segmento de
1404  prestador e coordenador da comissdo de orcamento, Sezifredo como gestor. Deu
1405 andamento no proximo assunto, Analise da Proposta do Regulamento da
1406  Coordenacdo de Plenario de Conselhos do Pr. (F13-23:09) Elizabeth iniciou
1407 relembrando os integrantes da comissdo de Organizacdo da 52 Plenéaria Estadual de
1408 Conselhos de Saude. Em reunido no ultimo dia 10, deram alguns encaminhamentos.
1409 Chegaram a conclusdo que uma vez colocadas as datas, devem ser ageis na
1410  organizagdo devido o problema no envio de dados. Ficando a data 23 de junho de
1411 2012, no Centro de Convencdes de Curitiba, 0 nhome da plenéria, com a devida
1412 aprovacédo do conselho, 52 Plenéria de Conselhos de Saude do Estado do Pr — Wilma
1413 Kaiel, tendo inicio as 07:00h e término as 18:00h, sendo publico alvo conselheiros
1414  municipais e estaduais, com 662 participantes,(Final F13) estes participantes serédo
1415  escolhidos em reunides ordinarias ou extraordinarias do seus conselhos municipais.
1416  Convidou para reunido no dia 04 de maio, com os assessores das regionais de saude,
1417  para que se consiga fazer uma divulgacéo efetiva. Sera utilizado também como meio
1418 de divulgacédo, a radio saude, onde Paulo foi convidado a comparecer em reuniao
1419  afirmando essa possibilidade, uma vez que a radio salde tem convénio com outros
1420  municipios, chegando assim a informacdo a mais cidades. Solicitou aos conselheiros,
1421 que cada um faca chegar aos conselhos municipais esta divulgacdo. (F14-05:18)
1422  Zuleide leu a proposta de regulamento da 52 Plenaria de Conselhos de Saude do Pr,
1423 e seu anexo. (F14-16:28) Joelma solicitou destaque do artigo 13°, paragrafo 1°, do
1424  subtemas. (F14-16:37) Elizabeth pediu para todos voltarem no paragrafo 2°, artigo 7°,
1425  solicitou mudanca de “4 Coordenacgdo para a Comissdo”. No artigo 8°, paragrafo 1°,
1426  onde diz que, o periodo de gestdes de coordenacdes eleita, é de 2 anos. Porém a
1427  chegou a pouco, a resolucdo 451 do conselho nacional, dizendo que o mandato de
1428  coordenador de plenario passa a ser de 3 anos, podendo ser reconduzido por mais 1
1429  mandato. Solicitou opinido do conselho quanto a esta questdo. (F14-23:08) Joelma
1430  sugeriu como inclusdo nos subtemas, ndo s6 o Decreto 7.508/11, mas também a Lei
1431  12.401/11. (F14-23:44) Elizabeth disse que quanto a incorporacdo ndo ha problema,
1432  sO € necessario um pessoa que domine o assunto. Solicitou novamente ajuda sobre a
1433  questdo do novo tempo de mandato. (F14-24:22) Solange conversou com um dos
1434  conselheiros estaduais, e ndo € oficial, mas a plenaria ndo acontece a cada 2 anos,
1435  tendo valor de 3 anos. (F14-25:01) Palmira disse que a lei é clara, onde diz que toda
1436  conferéncia ou plenaria relacionada ao controle social, ndo deve ser em um ano que
1437  corram elei¢cdes estaduais ou federal. (Final F14) (F15-01:00) Joelma solicitou qual a
1438 lei que trata desse assunto. (F15-01:08) Palmira disse que existe a recomendacao,
1439  Lei 8.142/90, Lei 8.080/90 e na Constituicdo também consta. Se estava equivocada,
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1440 retirou sua fala, s6 quis esclarecer o que foi solicitado pela colega. Corrigiu, onde
1441  consta ha proposta de regulamento, 1 coordenador e seus suplentes na regionais, ndo
1442  sendo os suplentes das macro regionais, € sim 1 coordenador e 2 suplentes. (F15-
1443  02:43) Elizabeth colocou o artigo questionado por Palmira. (F15-04:13) Palmira
1444  explicou que € necessario a correcdo da redacdo, retirando as palavras “de cada
1445  macro”. (F15-06:11) Joelma releu com a corre¢cdo da redagdo, para maior clareza.
1446  (F15-07:20) Elizabeth pediu desculpas, mas n&o concorda, porque a frase ficou sem
1447  sentido, ndo dizendo de onde serdo este suplentes. (F15-09:23) Joelma sugeriu que
1448  se acrescente “eleitos na plenéria de conselhos”. Deixou claro que 0 que a comissao
1449  acrescentou é que, alem dos 2 titulares e suplentes que serdo eleitos na plenéria para
1450 representar a coordenacdo estadual, 4 representantes do CES também fardo parte da
1451  coordenacéo estadual. (F15-10:58) Palmira quis esclarecer um pouco mais, disse que
1452  da maneira em que foi colocado, ndo esta correto. (F15-12:59) Irene se ndo houver o
1453  devido detalhamento da questao “macro”, corre-se o risco de eleger 2 de uma Unica
1454  macro, em algum lugar devera ser detalhado “de cada macro regional”, para que as 4
1455 macro regionais se facam presente nesta coordenacdo. E ao ser colocado os
1456  representantes do CES, se entende que, a coordenacdo estadual seriam todos estes
1457  integrantes, ndo tendo 1 coordenador estadual especifico. (F15-15:31) Solange deixou
1458 2 propostas de encaminhamento. No que diz respeito ao mandato de 3 em 3 anos,
1459 que o conselho aprove e remeta a comissdo com autonomia de orientacdo do
1460 conselho nacional for realmente condizente permanece a cada 3 anos, remetendo
1461  essa responsabilidade a comissao ja escolhida. Quanto a outra situacao, a solucédo na
1462  redacdo, poderia ficar “um coordenador e trés suplentes, devendo contemplar cada
1463 uma das macro regionais”, junto com os 4 conselheiros. (F15-17:00) Amadeu disse
1464 que ainda nao ficou claro, quantos sdo componentes dessa coordenacgdo estadual,
1465 tendo sido esclarecido, definir quem seriam o titular e suplentes, se necessario
1466  abranger as questdes de macro regionais, deveria ser “preferencialmente” e néao
1467  "obrigatoriamente”. Deve-se alterar para ficar claro a todos. (F15-18:39) Elizabeth
1468 falou como comissdo que, apds varios debates, perceberam um grande
1469  desentendimento. Por isso esta descriminado, que o coordenador tera de fazer um
1470  relat6rio para encaminhar ao CES, cumprindo assim seu objetivo. Disse ainda, como
1471 conselheira, no seu entendimento, ndo acha necessario serem dois representantes do
1472  CES, um representante do CES e um suplente j4 seria suficiente. Deve-se ter um
1473  macro regional, para que a funcdo seja valorizada e principalmente surta efeito no
1474  objetivo que se propde. (F15-24:46) Evilasio deixou uma proposta, para desmembrar
1475 0 artigo 8° para deixar mais claro as colocagdes, tendo & redacéo devidas alteragdes,
1476  devendo descriminar com riqueza de detalhes, numero total de integrantes, (Final
1477  F15) como sera feita a eleicao e seus critérios. Deixando assim mais clara a redacao.
1478  (F16-02:21) Zuleide leu breve modelo para redacdo. (F16-04:54) Elizabeth disse que
1479 ainda ficou duvida na questdo de periodicidade, pediu para Solange repetir sua
1480  proposta. (F16-05:55) Solange repetiu sua proposta de aprovar e depois remeter a
1481 responsabilidade a comissdo. (F16-06:22) Elizabeth solicitou atencdo para proxima
1482  reunido, em relacdo ao representante de cada grupo, definir quem melhor se identifica
1483 para esta funcdo. (F16-07:10) Joelma apds todos os esclarecimentos, adendos,
1484  colocou em regime de votacao os favoraveis ao regulamento da 52 Plenaria Estadual
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1485 de Conselhos, sendo aprovado. Passou para o 6° Ponto de Pauta, indicacdo de
1486  representantes do CES no Comité de Etica e Pesquisa em Seres Humanos, Hospital
1487  do Trabalhador / SESA, chegou oficio para indicagédo de um conselheiro do segmento
1488  de usuario. Luiz de Mauro se apresentou e mediante aprovacéao plenaria, foi aprovado.
1489  Passou para 7° assunto, Indicacao de trés representantes para o Seminario Regional
1490 de Gestdo Participativa de Politicas de Promocdo da Equidade — Um desafio para
1491 gestdo do SUS. Onde se candidataram Manoel usuario, Michele usuaria, Barichelo
1492 usuario, Genecilda usuéria e Irene trabalhadora. Colocando os usudrios em votacao
1493  para definir a vaga a dois candidatos. Ficando Manoel com 5 votos, Genesilda com 11
1494  votos, Barichelo com 7 votos e Michele com 2 votos, ficando com as vagas de
1495 representante Irene, Genecilda e Barichelo. Lembrou que apds os eventos devesse
1496  fazer relatério para ser apresentado ao plenario. Deu andamento ao 8° assunto,
1497  escolha dos membros para Comissdo do Regimento Interno deste Conselho, tendo
1498  esta de ser paritaria. (F16-16:43) Maria Elvira esclareceu a auséncia do Nelson que
1499 teve de sair mais cedo. (F16-16:58) Joelma esclareceu a respeito dos conselheiros
1500 que tiveram de sair mais cedo. Devido o fato do curto prazo na aquisicdo das
1501 passagens, onde ja € solicitado com antecedéncia, alguns conselheiros néao
1502  confirmaram a tempo, perdendo vaga nos horarios devidos. (F16-19:19) Maria Elvira
1503  sugeriu entdo o nome do Nelson do segmento trabalhador. (F16-20:10) Evilasio
1504  questionou o numero membros a compor e se deveria ser paritaria. (F16-20:36)
1505 Joelma repetiu que devem ter 8 membros e que serd paritaria. Leu lista de
1506  candidatos, sendo quatro usuarios Malu, Manoel, Luiz de Mauro e Livaldo Bento, dois
1507 trabalhadores Vanderli e Nelson, um prestador de servico e um gestor. Passou para 9°
1508 assunto, Coordenador de Plenério deste Conselho, comentou debate feito em reunido
1509 passada, sobre coordenador de plenaria, onde foi colocado em apreciacdo, mas foi
1510 esquecido o regulamento da plenaria. Fez breve leitura do regulamento, para justificar
1511  saida do Pitol e retorno do Livaldo até 23 de junho, onde serd feita nova eleicdo. Como
1512  foi incluido na pauta, a questdo do documento encaminhado pelo Ministério Publico,
1513 fez a leitura do Oficio 614/2012. (Final F16) Declarou que esta sendo feito
1514 levantamento das ATAS, onde foi avaliada que ndo houve omissdo deste conselho,
1515 uma vez que tema deste oficio foi debatido varias vezes, onde ndo aprovado em uma
1516  Unica reunido. Sendo na ATA de janeiro/2012, na qual saiu a resolugdo deste
1517  programa, aprovando o programa, ainda assim sera eleita comissdo para avaliar este
1518 documento e responde-lo. (F17-02:50) Soraia sugeriu a utilizacdo da mesma
1519  comissédo anterior, com uma substituicdo. (F17-03:04) Joelma questionou que devido
1520  ser uma denuncia do SindSaude, ndo ficaria bem que o SindSaude fizesse parte desta
1521 comissdo. Ficando Malu pelo segmento de usuério, Olga pelo segmento de
1522  trabalhador, Jeremias pelo segmento de prestador e Matheus pelo segmento de
1523  prestador, tendo prazo para resposta. (F17-05:24) Guilherme Graziani lembrou que o
1524  TCU fez uma demanda para o conselho e sera necessaria outra comissao para visitar
1525 o conselho municipal de Sao José dos Pinhais, sendo necessarios quatro candidatos.
1526  (F17-06:00) Rosalina colocou que a comissdo de comunicacdo para o controle social
1527  é a que responde pela demanda de denuncia dos conselhos, entdo regimentalmente
1528 alguém desta comissdo devera compor a outra. (F17-06:28) Guilherme Graziani

1529 informou que se tem o prazo de sessenta dias para apresentacdo.(F17-08:14) Joelma
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1530 mencionou outro oficio recebido pelo Conselho Nacional de Saude, sobre um
1531  Seminario Nacional de Orcamento e Financiamento. Tendo uma vaga paga pelo
1532  Conselho Nacional e treze vagas pagas pelo Conselho Estadual de Saude, (F17-
1533  09:27) Soraia disse ser esta vaga preferencial para comissdo de orgamento. (F17-
1534  09:49) Joelma concordou, mas deve-se pensar também neste conselho, devido as
1535 ultimas mudancas na &rea financeira, esta seria uma grande oportunidade do conselho
1536  debater e se aprofundar. Propds duas vagas para secretaria executiva deste conselho,
1537  trés vagas para 0 segmento de prestadores gestor, trés vagas para o segmento de
1538 trabalhador e cinco vagas para o segmento de usuario. (F17-11:10) Vanderli deixou
1539  proposta diferente, questionou o numero de conselheiros na comissao de orcamento.
1540 (F17-11:35) Jeremias afirmou que existem hoje 6 conselheiros. (F17-12:12) Vanderli
1541  propO6s uma vaga para secretaria executiva, cinco para comissao de or¢camento e
1542 demais ratear pelos segmentos paritariamente entre os conselheiros. (F17-12:49)
1543  Joelma wusou proposta da Vanderli como exemplo, uma vaga para secretaria
1544  executiva, cinco para comissao de or¢camento, trés usuarios, dois trabalhadores, um
1545  prestador e um gestor. (F17-13:43) Vanderli solicitou que seja verificado se todos os
1546 membros da comissdo de orcamento terdo disponibilidade, e corrigiu serem quatorze e
1547  ndo treze vagas. (F17-14:09) Joelma explicou que uma vaga pertence a mesa, por
1548  este motivo foi colocada somente as treze. Confirmou a disponibilidade com Jeremias
1549  dos conselheiros. (F17-15:14) Guilherme fez a leitura da resolugéo. (F17-17:17) Rene
1550 interpretou que esta se propondo criar um paragrafo 3°, no artigo 10, ficando esta
1551  informacdo confirmada. (F17-20:07) Jorge solicitou um esclarecimento, que
1552  encaminhamento dos documentos ndo foi em prazo estivo e sim num prazo exiguo,
1553 tendo este uma grande diferenca do ponto de vista juridico. (F17-20:32) Joelma
1554  esclareceu que o documento foi entregue para o conselho fora do prazo. Colocou em
1555 regime de votagdo, os favoraveis a resolugcdo com as propostas a serem
1556  encaminhadas para LCO, sendo aprovada. Voltou ao assunto do Seminéario Nacional
1557 de Orcamento e Financiamento. (F17-21:41) Jeremias listou os conselheiros da
1558 comissdo de orcamento. (F17-23:28) Joelma indaga se todos que estdo presentes
1559  tém disponibilidade para participar. Sendo cinco Conselheiros Estaduais indicados a
1560 participar do Seminario em Brasilia, assim sendo: Jeremias, Irene, Elaine, Rosita,
1561  Leonardo e Guilherme. (Final F17) Elaine expds a necessidade de suplente caso ndo
1562  seja possivel presenca. (F18-0018) Joelma concordou, mas deixou claro que prazo
1563  para confirmacdo é até proxima segunda. Ficando até o momento o segmento de
1564 orcamento da forma exposta, ficando trés no segmento de usuario Pitol, Luiz de
1565 Mauro, Maria Elvira e Elizabeth suplente, dois no segmento trabalhador Sirleide e
1566  Gisela, o prestador Gisele e 0 gestor Mateus. Deu seqiiéncia, as comissdes. (F18-
1567  04:27) Soraia informou ter voltado o parecer juridico, que havia sido remetido a SESA,
1568 sobre a mesa estadual de negociagdo do permanente do SUS. Leu o parecer para
1569  plenéario, e em caso de aprovacdo encaminhar a resolucdo e poder participar como
1570 mesa atuante. (F18-10:00) Sezifredo Ilembrou a todos que o motivo do
1571  encaminhamento ao juridico, foi a questdo da paridade, solicitou este parecer
1572 especifico. (F18-10:45) Soraia leu clausula 52 sendo doze e doze. Lembrou que néo
1573  foi somente o fato de paridade e sim que fosse retirado o poder de negociacdo dos
1574  sindicatos em relacdo aos trabalhadores. Foram feitas as correcdes e remetidos aos
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1575  departamentos juridicos da SESA. (F18-13:1) Joelma colocou em regime de votacao
1576  aos favoraveis a resolucdo apresentada pela comissdo de recursos humanos a
1577 respeito do regimento da mesa de negociagdo permanente, sendo aprovada.
1578 Comissdo de Comunicacdo e Educacdo Permanente. (F18-16:05) Elizabeth
1579  apresentou dois assuntos que necessitam de deliberacdo. Apresentou o nome da
1580 Oficina de Capacitacdo de Planejamento Estratégico para o Conselho Estadual de
1581  Saude do Parana, que sera Maria Emi e a data em 31 de julho, 01 e 02 de agosto. A
1582  outra deliberacao é dificuldade de financiamento, devendo ser aproveitado 0 momento
1583 do lancamento da Campanha da Fraternidade, que tem como tema este ano
1584  Fraternidade e Saude Publica, podendo o CES elaborar uma carta em defesa do SUS,
1585  com foco na questdo do financiamento. Tendo como objetivo o encaminhamento desta
1586  carta aos representantes de todas as crencas religiosas, para que este documento
1587 seja lido em todas as reunibes, culto e encontros. Fazendo assim com que a
1588  populacdo entenda as dificuldades “do porque falta, porque ndo chega”, tirando aquela
1589  imagem, do desvio de verba. (F18-20:26) Joelma mediante entendimento do plenario,
1590  solicitou que a comisséo providencie a elaboracdo desta carta para que na préxima
1591 reunido seja apresentada e com a devida aprovacdo seja encaminhada. (F18-20:52)
1592 Rosalina solicitou ajuda da Quitéria na elaboracdo deste documento. (F18-21:30)
1593  Sirleide solicitou esclarecimento da comissdo em relacdo ao nome citado da Dra
1594  Maria Emi, lembrou que esta fez parte da prefeitura, e foi exonerada, causando assim
1595 uma ma impressao, questionou como foi chegado ao nome dela.(F18-22:15) Irene
1596  concordou com Sirleide, disse ficar complicado para servidores do municipio, terem
1597  como orientadora, de um momento importante como controle social, alguém que teve
1598  sua exoneracao, processo concluso, onde foi acompanhado todo processo. Deixando
1599 vedado o nome da Dra Maria Emi. (F18-23:24) Rene citou ndo ter visto qualquer
1600 questionamento com relagdo a condicdo técnica da Dra Maria Emi, neste sentido é
1601 importante ressaltar que ela tem feito um trabalho muito bom de planejamento
1602  estratégico em varios estados brasileiros. Algumas questdes colocadas devem ser
1603  ponderadas, ficando cada um responsavel pelo que fala. (Final F18) Deve-se tratar,
1604  sobre a pessoa indicada pela comissdo que possui grande experiéncia em relagdo ao
1605  assunto, o adequado a se fazer é a leitura da proposta olhando pela condi¢éo técnica
1606  da pessoa. (F19-01:03) Rosalina explicou que a escolha foi feita com base a pesquisa
1607  feita em varios curriculos, ela particularmente desconhecia este acontecido, e o critério
1608 de escolhe foi localizar um assessor técnico, que consiga trabalhar a proposta que foi
1609 remetida. (F19-02:54) Elaine mencionou o fato de que, ndo foi dito nada que nao
1610 tenha acontecido, como ndo era do conhecimento da Rosalina, nem do conselho,
1611  sendo este um item relevante. Sugerindo passar para 0 nome de outra pessoa, porque
1612  deveria ser este 0 momento tranquilo, para se construir as acfes prioritarias da SESA
1613 do SUS e do controle social, tendo o ambiente, que ser de harmonia. (F19-05:18)
1614  Elizabeth confirmou o que foi dito por Rosalina, mas deixou claro que o nome dela foi
1615 trazido para apreciacdo, se ja existe um “passado”’ que cause constrangimento,
1616 concordou com a proposta da Elaine. (F19-06:41) Joelma solicitou os nomes
1617  sugeridos, porque também entendeu a mesa devido estas colocacdes, citou nome da
1618 Liza que j& tem um trabalho conhecido pela maioria, e disse ser importante tomar o
1619  devido cuidado com relagdo a esse assunto. (F19-08:40) Malu solicitou que a SESA
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1620 desse satisfacdo do porque manter a Dra Maria Emi como consultora, com este
1621  “curriculo”. (F19-09:18) Rene disse ndo ser adequado, ndo falar, comentar e nem
1622  fazer relacdo sobre as falas de ausente, tomando uma conduta ética. Foi discutido
1623  claramente a questdo dos aspectos de competéncia, sendo esta pessoa devidamente
1624  competente naquilo que faz, ndo se deve levar o assunto dessa maneira. Registrou
1625 que se Dr Eugenio a tem como participante dos seus processos de planejamento, uma
1626  vez que ele age de forma ilibada. (F19-11:13) Joelma apresentou os nomes de Liza e
1627  Silvia Albertini, sendo verificada a disponibilidade para o evento. (F19-12:08) Rosalina
1628  disse que como nado havera reunido das comissées no més de maio, solicitou ponto de
1629  pauta para apresentar documento Linha Guia, para ser aprovado e se tornar oficial.
1630 (F19-13:00) Joelma mediante aprovacdo, aprovou ponto de pauta solicitado. (F19-
1631  13:13) Denise solicitou auxilio em alguns assuntos que continuam pendentes, para
1632 que se possa dar encaminhamento. Solicitagdo de convite a SESA para
1633  esclarecimento da comissdo com relagdo a Operagdo Verdo, rede hospitalar propria
1634 da SESA, Situacdo dos Hospitais Erasto Gaertner e Filadelfia. Comentou sobre a
1635 evolucdo da discussdo do Centro Hospitalar de Reabilitagdo. Solicitou a mesa, a
1636  convocacao do Parana Cidade, continua pendente a situacdo do Hospital Regional de
1637 Ponta Grosa (F19-15:54) Soraia perguntou sobre o pedido de visita para o Hospital de
1638 Jaguariaiva e para o Centro de Reabilitacdo que foi remetido e aprovado & este
1639  conselho. (F19-16:23) Guilherme disse que houve um evento no CRO, onde Dr
1640  Carlos Zanetti se prop0s a receber a comissao para visita ao Centro de Reabilitacéo.
1641  (F19-16:56) Tania disse ter feita esta pergunta ao Dr, e este disse ndo ser um
1642 momento apropriado, deixando combinado na reunido da comissdo, um prazo até
1643  outubro para visitacdo. (F19-17:52) Elaine disse nao ter participado da reunido, devido
1644 uma manifestacdo de todos os sindicatos no mesmo horario. Lembrou que no ano
1645 passado, dentro da comissao de assisténcia, onde foram escolhidos quatro ou cinco
1646 nomes, que fariam visita no Centro de Reabilitacdo, como foi feita no Hospital de
1647 Ponta Grossa. Sendo o0 objetivo da comissdo, saber o que foi feito a respeito da
1648  auditoria. (F19-19:44) Vanderli remeteu a fala da Elaine, e a pertinéncia da visita no
1649 momento da reforma. Sendo no problema de acessibilidade a melhor hora para visita.
1650 Comentou pequenos problemas, para que estes possam ser resolvidos junto com os
1651 demais ja acumulados. (F19-20:37) Tania afirmou que a visita ja estava agendada
1652  para este més e nao foi porque a comisséo estava defasada. Comentou inclusive da
1653  urgéncia e importancia desta visita, uma vez que o Centro de Reabilitagdo ndo tem
1654 acesso a cadeirante, ficando ai sua indignacgdo. (F19-21:30) Zuleide lembrou que
1655 quando foi selecionada a comisséo pelo pleno, era para ser feita visita a Ponta Grossa
1656 e Jaguariaiva. Ponta Grossa teve sua visita, para Jaguariaiva seria marcada reuniéo.
1657 Onde foi posto na pauta da reunido, sobre o Hospital de Reabilitacdo e que trazia
1658 confusdo entre dois itens, foi pedido inclusive um tempo, para avaliacdo do que foi
1659  posto. Foi entendido que ficasse suspensa a visita, uma vez que, quem deveria ir ndo
1660 pode comparecer. Ficando para pautar em reunido em setembro, uma comissao mais
1661 capacitada para executar esta visita. Disse ndo ser de seu conhecimento a visita de
1662  Jaguariaiva, embora os dois estivessem no mesmo processo, solicitando assim o
1663 desmembramento do processo e das visitas. (F19-24:35) Joelma vai reagendar a
1664  visita. Solicitou aprovacdo dos demais assuntos apresentados pela comisséo. Propds
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1665  prorrogacdo de quinze minutos para encerramento. Esclareceu que o PES foi pautado
1666  para reunido extraordinaria de maio, ndo tendo deliberacdes dispensou a comissdo de
1667  vigilancia. (F19-26:49) Jeremias disse que a deliberacdo refere-se a demanda
1668  protocolada na Ouvidoria, sob n°® 11.017.491-8, e encaminhada ao conselho. A mesa
1669  direcionou a comissao de orcamento, que a analisou e emitiu um que sera anexado a
1670 memoria da reunido da comissdo. O denunciante sugeriu possivel desvio de R$ 300
1671  mil nos repasses. A comissao analisou o processo e concluiu que ndo ha indicios de
1672 irregularidades, conforme apontado pelo denunciante. (Final F19) O valor de R$ 300
1673 mil que ndo aparece mais na conta 1366, possivelmente por equivoco de
1674  contabilizacdo nesta conta, foi corrigido no trimestre seguinte, sendo langcado na conta
1675 1369. A comissdo observa que 1668 ndo teve acesso a contabilidade completa nao
1676  podendo, afirmar, portanto, que esta integralmente correta ou se existe irregularidade.
1677  Somente uma auditoria completa poderia fazer tal afirmag&o. Sugeri encaminhamento
1678 a Ouvidoria. (F20-01:20) Joelma falou sobre o envio do oficio do Seminario do
1679  Enfrentamento da Morte Materna na Politica Nacional de Atencao Integral a Salude da
1680 Mulher, tendo este, prazo para inscricdo de um representante do conselho para
1681  participar do seminario, foi feita entdo a inscricdo da Rosalina, ficando também o
1682  Guilherme responsavel pela representacdo da mesa no langamento. Lembrou do
1683  Semindrio de Controle Social e Ministério Publico — Praticas e Desafios na
1684 Modernidade do SUS, onde fez a proposta de um conselheiro por entidade, para que
1685 todas as entidades pudessem participar, solicitando o repasse na préxima semana, do
1686  representante neste evento. Confirmou a lista de passagens que ja foi repassada e
1687 lembrou que o Fabio ndo ira mais entrar em contato para agendamento, cada um tem
1688  a responsabilidade e dever de cumprir os horarios. Distribuiu a ATA 1832 da Reuni&o
1689  Ordinaria, para que leiam, analisem e préxima reunido sera pautada a aprovacao
1690 destas. (F20-05:46) Michele informou a realizacdo de dois eventos do Grupo de
1691  Trabalho de Saude da Populagcdo Negra, com a participacdo de 125 municipios. Falou
1692 também sobre web conferéncia e a dificuldade de dialogo, devido invasédo de hacker,
1693 mas com grande repercussao. (F20-07:26) Joelma encerrou reunido.
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