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Data: 25 de abril de 2019.
Horario: 08h30 as 16h30.

Local: Auditério Anne Marie — SESA

Conselheiros membros — Gestao 2016-2019

Nome Condigao Orgaos, Entidades e
Instituicdes.
Gestores
1 Diego Domingues de Oliveira Ausente Titular COSEMS
Luzia Tiemi Oikawa Presente Suplente COSEMS
2 Nestor Werner Junior Presente Titular SESA
Maria Goretti David Lopes Justificativa | Suplente SESA
3 Joelma Aparecida de Oliveira Presente Titular Fundo Estadual de Saude
Any Elly Pavan Mezzomo Justificativa | Suplente Fundo Estadual de Saude
4 Elias de Lima Ausente Titular Ministério da Saude
Nathalia da Silveira Derengowski Presente Suplente Ministério da Saude
Prestadores de Servigos Condicao Entidade
5 Luiz Fernando Zanon de Almeida Presente Titular ACISPAR
Daniela Gregério Franca Presente Suplente ACISPAR
6 Rangel da Silva Presente Titular FEHOSPAR
Mauricio Duarte Barcos Presente Suplente FEHOSPAR
7 Maria Aparecida Bertoni Cardoso Justificativa | Titular FEMIPA
Rosita Marcia Wilner Presente Suplente FEMIPA
8 Hermes de Souza Barboza Presente Titular UEM
Tereza Maria Pauliqui Peluso Justificativa | Suplente UEM
9 Rita de Cassia Domansky Presente Titular UEL
Vivian Biazon El Reda Feijo Justificativa | Suplente UEL
Profissionais de Saude Condicao Entidade
10 |Fabio Stahlschmidt Presente Titular CRF
Paulo Costa Santana Presente Suplente CRF
11 |Graciele de Pintor Presente Titular SINDIFAR
Nilson Hideki Nishida Justificativa | Suplente SINDIFAR
12 |Jhulie Rissato da Silva Presente Titular CRN8
Juliana Bertolin Gongalves Justificativa | Suplente CRN8
13 |Jodo Eduardo de Azevedo Vieira Presente Titular CREFITO
Rodney Wenke Presente Suplente CREFITO
14 | Woldir Wosiacki Filho Ausente Titular SINFITO
Elfi Gusava Presente Suplente SINFITO
15 | Marcelo Hagebock Guimaraes Presente Titular CREF9
Leandra Aparecida C. de Rosis Justificativa | Suplente CREF9
16 Olgal Estefania Duarte Gomes Presente Titular SINDSAUDE
Pereira
Ana Cristina de Carvalho Brito Presente Suplente SINDSAUDE
17 |Irene Rodrigues dos Santos Ausente Titular FESSMUC
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Liliane Rute Coutinho Presente Suplente FESSMUC
18 |Palmira Aparecida Soares Rangel Presente Titular FESMEPAR
Aparecida Benito Pereira Justificativa | Suplente FEMEPAR
Usuéarios Condicao Entidade
19 | Luiz Américo Delphim Presente Titular SINDIPETRO
Luciano Zanetti Justificativa | Suplente SINDIPETRO
20 |Jonas Braz Presente Titular CuT
Silvana Prestes Araujo Justificativa | Suplente CuT
21 | Antonio Vieira Martins Presente Titular UGT
Lidmar José Araujo Justificativa | Suplente UGT
22 | Santo Batista de Aquino Presente Titular SINDNAPI
Manoel Rodrigues do Amaral Justificativa | Suplente SINDNAPI
23 |Livaldo Bento Presente Titular MOPS
Antonio Barrichello Justificativa | Suplente MOPS
24 | Amauri Ferreira Lopes Presente Titular ANEPS
Melissa Ferreira da Silva Souza Presente Suplente ANEPS
25 | Amaury Cesar Alexandrino Ausente Titular DEFIPAR
Tania Roseli Minusculi Ausente Suplente DEFIPAR
26 |Jodo Maria Ferrari Chagas Presente Titular IBDa
Gabriel Ladeira dos Santos Justificativa | Suplente IBDa
27 | Custodio Rodrigues do Amaral Presente Titular FAMOPAR
Joarez Camargo Justificativa | Suplente FAMOPAR
28 | Angelo Barreiros Presente Titular CONAM
Selma Maria Assis Gongalves Justificativa | Suplente CONAM
29 |Livia Diniz Lopes Sola Presente Titular FECAMPAR
Aparecido Rubio de Araujo Justificativa | Suplente FECAMPAR
30 | Marcia Beghini Zambrim Justificativa | Titular Pastoral da Saude
Maria Cristina Galacho de Souza Presente Suplente Pastoral da Saude
31 |Clarice Siqueira dos Santos Presente Titular Pastoral da Crianca
Avila Maria Garrett Savi de Andrade | Justificativa | Suplente Pastoral da Crianca
32 | Amelia do Nascimento Magrinelli Presente Titular ASSEMPA
Maria Lucia Gomes Presente Suplente ASSEMPA
33 | Celia da Silva Leonardo Garcia Presente Titular Rede de Mulheres Negras
Cibelle Santos de Oliveira Justificativa | Suplente Rede de Mulheres Negras
34 | Terezinha Andrade Possebom Presente Titular HUMSOL
Ellen Aparecida Vasconcellos Cesar | Justificativa | Suplente HUMSOL
35 | Maria Elvira de Araljo Presente Titular ASSEMPA
Marcos Antonio da Silva Justificativa | Suplente IBDa
36 |Edvaldo Viana Presente Titular CONAM
Edgar Christ Justificativa | Suplente MOPS
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1. Expediente Interno
2. Ordem do Dia
2.1 Aprovacéo da Pauta

2.2 Assuntos para Deliberagéo e Discussao Tematica

2.2.1 Mesa Diretora
Encaminhamentos Mesa Diretora:
Justificativas e substituicbes
Leitura de Expedientes
Informes da Mesa Diretora
1° Assunto: Deliberacdo da Ata da 2602 Reunido Ordinaria, de 28 de fevereiro de 2019;
2° Assunto: Lei de Diretrizes Orcamentarias — LDO 2020 Apresentacao (30’) Discussao (30%);
3° Assunto: Pactuacgéo Interfederativa 2019 Apresentacéo (20’) Discusséo (20’);
4° Assunto: Comissao Organizadora da 122 Conferéncia Estadual de Saude do Parana (20');
5° Assunto: Incorporacdo do Centro Hospitalar de Reabilitagdo Ana Carolina Moura Xavier — CHR
pelo Hospital do Trabalhador — HT;
6° Assunto: Comissdes.

3. Informes

3.1 Informes Gerais.

(F1) Rangel (FEHOSPAR) Bom dia a todos e a todas. Vamos dar inicio entdo a nossa ducentésima
sexagésima segunda reunido ordinaria do CES Parana. Agradecer entdo a todos, tem visitante ali
também. Carmen, confere o quorum, por favor. Conselheiros, erguer os crachas. Carmen
(Secretaria Executiva) Bom dia senhores conselheiros, permanecam com os seus crachas
levantados. Vinte e oito, presidente. Rangel (FEHOSPAR) Vinte e oito, quorum adequado. Vamos
pra aprovacdo da pauta entdo. Primeiro assunto, deliberacdo da ata ducentésima sexagésima
reunido ordinaria do CES, de vinte e oito de fevereiro dois mil e dezenove. O segundo assunto,
pessoal, a Lei de Diretrizes Orcamentarias, LDO dois mil e vinte, nds vamos pedir pra ela ser
colocada apds esse quinto, ela vai se tornar o quinto assunto, apos a incorporacao do Centro
Hospitalar de Reabilitacdo Ana Carolina Moura Xavier. Vou pedir pra fazer um inclusdo ja que é o
comité gestor interinstitucional para o controle da dengue e outras arboviroses do Estado do Parana,
entdo ja fazemos logo na sequéncia aqui da aprovacéo da ata. Entdo quarto assunto seria pactuagéo
interfederativa dois mil e dezenove. O quinto, comissdo organizadora da décima segunda
Conferéncia Estadual de Saude. O sexto, incorporacdo do Centro Hospitalar de Reabilitacdo Ana
Carolina Moura Xavier, CHR, pelo Hospital do Trabalhador, HT. E as comiss@es. Informes gerais.
Olga (SindSaude) Tem dois assuntos que a gente precisaria discutir, sdo bem rapidos. Que é sobre
a liberacdo do ponto de servidores que séo delegados e delegadas para a conferéncia de salde,
tanto etapa estadual quanto nacional. E, sobre o GT agrotoxico, a gente quer pedir uma pauta para a
préxima reunido, sobre a politica de vigilancia e atencao a saude das populacdes expostas ao
agrotoxico, no Pleno. Porque o Conselho ja estda com essa gestdo em andamento, mas a gestao da
Secretaria € nova, entdo, nés gostariamos de ver a apresentacdo da Secretaria sobre isso. A gente
discutiu a aprovou aqui. Isso, para a préxima reunido. Rangel (FEHOSPAR) T4. Isso ta na comisséo
também ou néo, Olga? Olga (SindSaude) O GT agrotdéxico € um ponto de pauta fixo de duas
comissoes, da Vigilancia DST/AIDS e da Saude do Trabalhador. Rangel (FEHOSPAR) Bom, entédo
esse é pra proxima, a gente ja deixa ja agendado. Olga (SindSaude) E a outra questdo com relagéo
esse GT do agrotéxico que acontece na terca-feira antes da reunido das comissdes € a viabilizacao
da presenca do representante do segmento usuarios, que é o Santo, que nao tem sido viabilizado.
Entdo ele ndo tem participado da reunido em razdo da néo viabilizacdo da vinda dele na terca-feira.
E terca a tarde a reunido. Terca que antecede as comissdes tematicas. S&o essas duas coisas, acho
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gue a gente ja, esse assunto dai ndo entraria pra discussdo. Rangel (FEHOSPAR) Dai eu vou ver

com a Secretaria Executiva essa questdo, acho que é mais tranquilo, né Carmen? Olga
(SindSaude) Foi. Solicitado todos meses a gente tem a reunido, ela é fixa. Rangel (FEHOSPAR)
N&o. Tudo bem Santo, dai vocé tem que confirmar presenca e pedir passagem anterior, antes.
Santo (Sindinap) Foi conversado pra que eles me enviassem marcando o dia da reunido e o convite
pra que eu participasse, s6 que eu nao tenho esses convites, entdo como que eu vou? Entao tem
coisas ai que néo ta certo. Rangel (FEHOSPAR) Entendi. Entdo na verdade o comité nao ta fazendo
essa convocacédo pra ele, por isso que ele ndo recebe essa convocacdo por isso que ele ndo pede
entdo. Olga (SindSaude) Ok. Entdo registrado estd essa situacdo. NOs temos recebido
mensalmente a convocacgdo antecipadamente, entdo acho que verificar com a gestdo porque que
vocé nao tem recebido, Santo. Até ver se seu e-mail esta correto 14, ta? E, a questdo da liberacédo do
ponto dos servidores que sao; acho que também uma coisa muito simples, do reforco do Conselho
Estadual para que haja essa liberacdo sem reposicao de horas. Entdo, uma coisa € liberacdo de
ponto. O Secretario mesmo pediu que todos participassem das conferéncias, entdo a gente s6 quer
reforcar para as regionais de salde que haja essa liberagdo, é isso. Rangel (FEHOSPAR) Ta ok.
Vocé quer colocar um ponto de pauta pra discutir isso? Ou sé a gente encaminha um Olga
(SindSaude) Acho que nem cabe discusséo, s6 encaminhar, né, o Conselho. Rangel (FEHOSPAR)
Entdo ta bom, a gente encaminha. Olga (SindSaude) Obrigada. Rangel (FEHOSPAR) Bom,
conselheiros e conselheiras, entdo, aprovacdo da pauta, em processo de votacdo. Os favoraveis.
Por contraste. Contrarios. Abstencdes. Aprovado. Carmen (Secretaria Executiva) Justificativas, nés
tivemos da conselheira Tiemi, Marcia Zambrim e Maria Aparecida Bertoni Cardoso. Trés justificativas
e uma substituicdo, que o Conselho Regional de Farmacia encaminhou como indicacdo o0s
farmacéuticos Fabio Stahlschmidt e Paulo Costa Santana. SO isso, presidente. Delphim
(Sindipetro) Bom dia a todos. Sobre o ponto de pauta, € que a gente nao sabe alguns pontos de
pauta do pr6ximo més e eu nao sei se ta vinculado a vinda da FUNEAS aqui ou ndo. Eu gostaria de
pedir a presenca deles, que ja estamos no quarto més e o0 més que vem vai ser 0 quinto e a gente
deixou meio assim pra eles tomarem pé da coisa como que esta e tem umas reivindicagdes muito
sérias, se pudesse convida-los também, acho que era importante pra saber se eles tomaram pé das
coisas. Obrigado. Rangel (FEHOSPAR) Ta ok, Delphim. Fabio (CRF) Documentos recebidos. Em
quinze do trés de dois mil e dezenove a SGS com o0 oficio nimero trinta e oito de dois mil e
dezenove; Superintendéncia de Gestdo a Saude, SGS, da SESA, presta esclarecimento quanto ao
informado pelo Tribunal de Contas da Unido sobre possiveis irregularidades na liberacao de recursos
federais para o Hospital do Rocio, foi encaminhado para a comissdo de orgcamento. Quinze do trés
dois mil e dezenove, oficio seiscentos e treze de dois mil e dezenove do PROSAU, Ministério Publico
do Parana solicita designacdo de representantes do CES/PR pra participarem na reunido afeta a
existéncia de funcionamento do sistema de assisténcia a saude, SAS, reunido agendada para trés
do quatro de dois mil e dezenove as nove horas, conselheira Malu e Olga participaram da reunido.
Vinte e um do trés de dois mil e dezenove, oficio zero dois cinco nove dois mil e dezenove, Ministério
Publico do Estado do Parana encaminha copia da recomendacdo administrativa nimero zero um de
dois mil e dezenove para ciéncia, foi encaminhado para a comisséo de assisténcia e acesso ao SUS
e salde mental. Vinte e um do trés de dois mil e dezenove, oficio cinquenta e nove de dois mil e
dezenove Parana SEAUD, coordenacgédo geral do nicleo estadual do Parana, encaminha copia do
relatério de cooperagédo técnica nimero dois mil e trinta e sete realizada na Secretaria Municipal de
Saude de Sé&o José dos pinhais para conhecimento, foi encaminhado para comisséo de assisténcia e
acesso ao SUS e salde mental. Vinte e oito do trés de dois mil e dezenove, oficio cento e setenta e
um de dois mil e dezenove, do CRESS Parana seccional Londrina, Conselho Regional de Servico
Social da décima primeira regido solicita relacdo dos hospitais ou clinicas psiquiatricas em
funcionamento no Estado do Parana com endereco e telefone de contato, foi encaminhado para a
diretoria geral da SESA. Quatro do quatro de dois mil e dezenove, oficio nimero vinte e trés de dois



89

90

91

92

93

94

95

96

97

98

99
100
101
102
103
104
105
106
107
108
109
110
111
112
113
114
115
116
117
118
119
120
121
122
123
124
125
126
127
128
129
130
131
132
133
134
135
136
137

AN N® ATA DA 2622 REUNIAO ORDINARIA .
o’ . ) N suUs =
CORSELHE ESTABUAL CONSELHO ESTADUAL DE SAUDE DO PARANA

DE SAUDE-CES/PR
mil e dezenove, quarta regional de saude de Irati solicita ponto de pauta para a préxima reunido do

CES/PR para apresentacédo do portfélio de recursos de planejamento estratégico em salde no SUS,
foi pautado na comissdo de comunicagéo e educacdo permanente para o controle social. Quatro do
guatro de dois mil e dezenove, foi recebido exemplar da revista RADIS. Quatro do quatro de dois mil
e dezenove, oficio zero cinco um meia de dois mil e dezenove da GS/SESA, SESA solicita
confirmacdo ou a indicacdo dos membros titular e suplente representantes do CES/PR no comité
gestor interinstitucional para o controle da dengue e outras arboviroses no Estado do Parand, sera
divulgado aqui no Pleno. Oito do quatro de dois mil e dezenove, circular quinze meia nove cinco zero
nove trés nove, o SindSaude solicita inclusdo de cinco pontos de pauta para a reunidao ordinaria do
dia vinte e cinco de abril de dois mil e dezenove, foi encaminhado um oficio em resposta da
Secretaria Executiva setenta e quatro de dois mil e dezenove. Oito do quatro de dois mil e dezenove,
oficio-circular onze de dois mil e dezenove da SCAERA da décima sétima regional de salde, onde a
décima sétima regional de salde convida o CES/PR para a segunda reuniao ordinaria da comisséo
de integracdo de ensino servico comunidade, CIESC, a ser realizado no dia dezoito de abril de dois
mil e dezenove as quatorze horas no anfiteatro Dom Albano da PUC, o presidente do CES/PR
participou da reunido. Oito do quatro de dois mil e dezenove, oficio meia meia oito de dois mil e
dezenove CAOPSAU, o Ministério Publico do Parand convida o presidente ou quem possa
representa-lo para participar da reunido comunitaria do programa SUSCOM mais em Xambré no dia
vinte e cinco de abril de dois mil e dezenove a partir das dezenove horas, foi encaminhado oficio
zero oitenta da Secretaria Executiva do CES/PR em resposta. Nove do quatro de dois mil e
dezenove, oficio-circular treze de dois mil e dezenove da SCAERA da décima sétima regional de
saude, convida o CES/PR para a segunda reunido ordinaria do grupo condutor da rede Mae
Paranaense a ser realizado no dia vinte e cinco de abril de dois mil e dezenove as quatorze hora no
auditério do CISMEPAR, encaminhado oficio em resposta da Secretaria Executiva do Conselho
Estadual do Parana. Doze do quatro, oficio zero cinquenta e um dois mil e dezenove do COMUS
Foz, foi encaminhado oficio, em nome da Mesa Diretora do COMUS Foz e coordenacédo geral
organizadora da décima terceira conferéncia de dois mil e dezenove queremos |he agradecer pela
vossa efetiva participagdo como orador da palestra magna durante abertura solene do evento no dia
cinco de abril no hotel Golden Internacional de Foz, depois de muito debate nos sete eixos e de
deliberacdo dos mais de seiscentos delegados na plenaria final dos anais da conferéncia municipal
de salde irdo constar mais de trezentas propostas que transformadas em diretrizes e eixos
integrardo o futuro do plano municipal de saude de Foz do Iguacu, juntos COMUS de Foz e CES/PR
podemos contribuir para uma sadde melhor no Parana e para o fortalecimento efetivo do controle
social do SUS municipal, sendo o que se apresenta para 0 momento nos colocamos a disposicéao de
vossa senhoria para outras interfaces do controle social na salde e na busca de um modelo mais
eficaz do SUS do Parana, atenciosamente Sadi Busnello presidente do COMUS Foz, foi
encaminhado ao senhor Rangel Silva palestrante da conferéncia. Oficio dezessete do quatro de dois
mil e dezenove, oficio quatorze dois mil e dezenove do Conselho Municipal de Salude de Cascavel,
prezado senhor presidente o Conselho Municipal de Salude de Cascavel na sua ducentésima
guinquagésima quarta reunido ordindria realizada dia dezessete de abril do corrente ano decidiu se
manifestar em apoio a resolucdo zero meia nove dois mil e dezessete do Conselho Nacional de
Saude que reafirma que a formacao profissional dos trabalhadores na area de salde deve ocorrer
por meio de cursos de graduacdo unicamente na modalidade presencial conforme mogéo zero um
dois mil e dezenove, em anexo. Horarios da van; ela saira da SESA para o hotel Estacdo Expressas
doze horas, o retorno esta previsto do hotel Estacdo Express as treze e quinze, para a SESA; as
dezesseis e trinta saira da SESA para a rodoviaria e aeroporto. Luiz Delphim (Sindipetro) Gostaria
de saber de quem vai pra rodoviaria, fora eu. Rangel (FEHOSPAR) Algum conselheiro mais vai pra
rodoviaria? Amauri? Rodoviaria, ndo? S6 vocé mesmo, Delphim? Luiz Delphim (Sindipetro) Pois é,
eu queria solicitar entéo, se é sé a minha pessoa se poderia ser dezesseis e vinte porque dezesseis
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e quarenta é o 6nibus. Rangel (FEHOSPAR) A Carmen providencia, ta4? Luiz Delphim (Sindipetro)
Muito obrigado. Rangel (FEHOSPAR) Conselheiros e conselheiras, s6 no assunto comissodes, tem
algum comisséao inscrita? Peco perddo, acho que pulei essa parte. Orcamento. Mais alguma? Nao?
SO orcamento? Fabio (CRF) Assisténcia e Acesso ao SUS. Rangel (FEHOSPAR) Vamos dar
continuidade, entdo. Primeiro assunto, deliberacdo da ata da ducentésima sexagésima reunido
ordinaria do CES de vinte e oito de fevereiro de dois mil e dezenove. Tem algum apontamento?
N&o? Em processo de votagdo. Por contraste. Os favoraveis. Contrarios. Abstencdes. Aprovado.
Segundo assunto, entdo nds recebemos aqui a solicitacdo do nosso Secretario de Saude, doutor
Carlos Alberto Gebrim Preto, Beto Preto, oficio quinhentos e dezesseis barra dois mil e dezenove
GS/SESA, primeiro de abril dois mil e dezenove. Senhor presidente, solicitamos a confirmag&o ou
indicacdo dos membros titular e suplente representantes do Conselho Estadual de Saude do Parana
no comité gestor interinstitucional para o controle da dengue e outras arboviroses do Estado do
Parana de acordo com o decreto nimero dez mil zero vinte e um de seis de junho de dois mil e
dezoito, outras arboviroses do Estado do Parana conforme decreto dez mil zero vinte e um de seis
de junho de dois mil e dezoito. Foi encaminhado oficio oitenta e oito barra dois mil e dezessete
indicando os nomes de Maria Lucia Gomes, Malu, como titular e Terezinha Andrade Possebom
como suplente em dois mil e dezessete. Favor retornar até o dia quinze de abril com as seguintes
informacBes. Quinze de abril ja foi, mas nés vamos fazer agora, tudo bem? Pessoal, alguém se
prontifica entdo a fazer parte desse comité? Ou se as duas, Malu e Terezinha, se elas tem
disponibilidade de continuar e assim for de vontade desse Pleno. Luiz Delphim (Sindipetro)
Presidente, se tiver a possibilidade de eu, da minha pessoa puder comparecer, porque eu estou em
Paranagua. Eu gostaria. Rangel (FEHOSPAR) Bom, Malu, como voltou. Nés recebemos da
Secretaria, referente ao comité gestor interinstitucional para o controle da dengue que é vocé e a
Terezinha, t4? O Delphim se manifestou entdo que ele gostaria de participar. Ndo sei se vocé
gostaria de permanecer ou ndo. Entdo nos temos trés nomes, Delphim, Malu e a Terezinha. Vocé
abre mao? Tudo bem? Questado de titularidade e supléncia, vocés querem conversar pra ver quem?
Isso. Luiz Delphim (Sindipetro) Eu estou para colaborar. Rangel (FEHOSPAR) Fica na supléncia,
Delphim? Tranquilo? E? Luiz Delphim (Sindipetro) Estou para colaborar. Rangel (FEHOSPAR) Ta
ok, entdo? Entdo vamos chancelar. Entéo, titular vai ficar a Maria Lucia Gomes, a Malu, e o suplente
o Delphim, Luiz Américo Delphim. Ta ok? Vamos s6, em processo de votacdo. Os favoraveis. Por
contraste. Contrarios. Abstencfes. Aprovado, entdo. Luis Delphim (Sindipetro) Obrigado,
Terezinha. Rangel (FEHOSPAR) Eu vou pedir pra Carmen, Delphim e Malu, confirmar essas datas
de reunibes entao e passar pra vocés, ta ok? Delphim, Obrigado. Malu, obrigado. Carmen, o Marcelo
lembrou aqui, tentar se a gente consegue que o Delphim venha também, principalmente por causa
da regido dele. Muitas vezes se conseguir o carro l4, ta? Ta bom, Delphim? Entao terceiro assunto,
pactuacdo interfederativa dois mil e dezenove. Maria Leonor (NGE/SESA) Bom dia a todos.
Respondo pelo Nicleo de Gestao Estratégica da Secretaria e nds estamos aqui pra falar pra vocés
sobre a questao da pactuacao interfederativa das metas pra dois mil e dezenove. S6 lembrando que
esse tema ja foi objeto, ta dentro das comissbes tematicas, claro que dentro de seus indicadores
especificos correspondentes a cada comissdo. (F2) Entédo, previamente, nds encaminhamos esse
material ao Conselho pra que vocés pudessem apreciar. Maria Leonor faz apresentacédo. Rangel
(FEHOSPAR) Eu vou abrir entdo o grupinho |4 de quatro. Vamos abrir inscricdo entdo para quatro
inscritos. Olga (SindSaude) Leonor, eu gostaria de tirar essa dlvida ai sobre a questdo da
substituicdo do SISPACTO por um sistema chamado DigSUS em dois mil e dezoito que néo existe.
Entdo, nés estamos entdo sem qualquer tipo de registro, desde dois mil e dezoito porque esse
sistema que foi substituido ndo existe. Isso. Ah t4. Mas pra nds ndo existe, porque ndo temos
informacBes. Entdo se é desde dois mil e dezoito, eu entendo que o Conselho Estadual de Salde
deveria se manifestar para o Ministério da Saulde colocando a gravidade da situacdo, considerando
gue um dos indicadores, pelo menos que a gente discutiu aprofundadamente ontem na comissao
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intersetorial de salde da trabalhadora e do trabalhador e de recursos humanos do SUS, foi, a gente

aprofundou a discussao sobre essa situacdo de diagnostico. Entdo essa questdo de diagnostico é
tdo importante que a gente precisa ter uma manifestacdo do Conselho pra que o Ministério da
Saude, ele ou retorne imediatamente o SISPACTO ou ele implante imediatamente o DigSUS, porque
nos precisamos e acho que o Parana nao pode se omitir nesse momento. A outra questao que me
chamou atencéo foi essa situacdo da descontinuidade do SIASUS, quer dizer, a gente para, hao
aprova la o item vinte porque nés nado temos sistema, entdo, acabou, ndo faz atividade porque nao
tem o sistema, tem uma inversdao ai muito séria e que também o Conselho Estadual de Saude
precisa se posicionar com relacdo a isso. E uma situacdo grave. A outra situacéo é no indicador dez
que fala sobre a proporcdes realizada em amostra de agua para consumo humano quanto a
parametros coliformes fecais, cloro residual livre e turvidez. NOs fizemos uma discussao no grupo de
trabalho do agrotoxico sobre a presenca de venenos na agua em quantidade o suficiente pra causar
alteracdes de salde na populacdo paranaense com uma gravidade bastante severa em varias
regides do Estado do Parana. Entdo, eu entendo que a gente deveria pactuar essa analise da agua
com esses elementos dos venenos usados na agricultura para analise da agua considerando que a
Sanepar ela tem aparelhos extremamente de alta tecnologia que tem capacidade pra fazer isso, nés
inclusive discutimos no GT do agrotéxico. E, com relagéo ao indicador vinte e trés, nds entendemos
que sim, é importante ter a ocupacdo no campo da notificacdo de agravo relacionado ao trabalho
porque ai vocé vai investigar quais sdo as ocupacfes que sofrem mais agravos, sejam eles de
doenca, sejam eles de acidentes graves e fatais, isso € de suma importancia pra acdo da atencéo e
vigilancia. No entanto, nés entendemos que no Estado do Parana, nds deveremos ter o indicador da
investigacdo. Entdo nés andamos no Estado do Parana inteiro fazendo ciclo de debates em saude
do trabalhador e da trabalhadora até esse més e cobrimos todas as regides do Parana e discutimos
em todas as regifes sobre as questdes relacionadas a essa politica. E, uma das questdes que nos
chamou atencao é que ha uma defasagem muito grande no percentual de investigacdes em relacéo
a eventos notificados. Entdo, nés inserimos na CIST um indicador para o Estado do Parana que
seria 0 percentual de investigacbes realizadas em relacdo as notificacbes feitas de agravos
relacionados ao trabalho. Obrigada. Maria Leonor (NGE/SESA) Primeiro eu gostaria de agradecer a
contribuicdo que a Olga deu. De fato, nds estamos hoje num hiato, o SISPACTO foi desativado, que
ele era ndo s6 para vocé registrar os dados mas também pra tornar esses dados transparentes em
nivel nacional e até internacional. O SARGSUS também, a parte do RAG dois mil e dezoito foi
desativado e por uma decisé&o unilateral do Ministério da Saude foi desenvolvido um novo sistema,
s6 que o sistema ndo entra em funcionamento. A mesma questdo se refere também a questdo da
fonte do indicador vinte do SIASUS. Entédo assim, ndo que os municipios vao deixar de fazer essa
atividade, eles vao continuar a fazer essas atividades s6 que isso deveria estar sendo registrado
num novo sistema que iria substituir o SIASUS, que me parece que também estd com problemas,
entdo sdo os mesmos hiatos. Se criam novos sistemas, ndo consegue se implantar esses sistemas
até porque séo bastante complexos, sédo sistemas de bases nacionais onde vocé carrega um grande
numero de dados e sem que vocé tenha um novo sistema que ndo funciona, que nao entra em
funcionamento e esta desativado o sistema antigo, isso em relacdo ao SISPACTO e o SARGSUS.
Em relacéo a questdo ali dos coliformes, eu ndo sei se tem alguém aqui nesse momento da SVS,
mas assim, a metodologia de calculo desses indicadores da pactuacéo, eles sédo definidos de forma
tripartite, ja existe a ficha de qualificacdo. O que poderiamos alterar seria a metodologia de célculo
dentro da nossa programacédo anual de salde. Entdo poderia ser apresentado uma proposta em
relacdo a isso pra aprovacao. Em relacdo também a questdo de inclusao, se eu entendi direito, seria
inclusao de mais um indicador relativo a salde do trabalhador. Isso. Na pactuacédo. Entao é assim,
na pactuacdo, se vocés olharem, grande parte dos indicadores eles sdo de execucdo dos
municipios. Quando nés incluimos um indicador a mais, nds precisamos consultar os municipios e
pactuar isso com os municipios. Entdo assim, se o Conselho tiver 0 consenso aqui e a aprovacao de
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insercdo de mais um indicador, entdo assim, ele tem que estar como uma proposta pra consulta aos

municipios e pactuacdo com 0s municipios pra que dai a gente possa inserir, porque assim, a maior
parte dos indicadores, eles ndo séo de acéo direta do Estado, eles dependem da execucéo das
acbes e servicos la nos municipios e a gente ndo pode inserir um indicador sem que a gente
converse com 0S municipios que tem uma representacdo por meio do COSEMS e CRESEMS e
pactue isso com eles, mas pode ser inserido, entendo que pode ser inserido como uma proposta.
Olga (SindSaude) Aqui ha um relato bastante importante do processo todo, entdo se coloca que a
definicdo de metas pra dois mil e dezenove ta colocado poderia ser realizado na CIB conforme
determina a resolucdo CIT de namero oito e apds nos conselhos de salde. Entédo eu entendo que se
houver consenso a gente possa encaminhar isso para a reunido da CIB que vai ser no dia oito de
maio, para discussdo. Foi cancelada? Entdo maio ndo vai ter? Entdo em junho. Em junho. Fazer a,
discutir essa questao na CIB, a gente se coloca a disposicdo pra fazer essa discussdo e colocar
inclusive que nessas discussfes que nos fizemos em todo Estado do Parana nos ciclos de debates
de saude da trabalhadora e do trabalhador uma das questbes, sdo duas questdes que foram
colocadas, primeiro, que ha uma alta rotatividade dos trabalhadores das vigilancias nos municipios,
inclusive como forma coercitiva das ac¢des de vigilancia sanitaria. Entdo as pessoas vao fazer, os
técnicos vao fazer o seu trabalho de inspecdo em qualquer campo, ndo € sO na saude do
trabalhador, e quando retornam pra fazer seus relatérios muitas vezes ja ndo tem nem mesa, porque
sdo demitidos em razao do trabalho que desenvolvem, que tem que desenvolver, que estad nas LTCs
e que enfim, faz parte dos protocolos das vigilancias e ai tem uma alta rotatividade de méo de obra.
Em segundo lugar, que ha um nimero extremamente pequeno de trabalhadoras e trabalhadores nas
equipes das regionais de saude também pra cumprir seu papel de supervisdo e coordenacdo dos
processos de trabalho na salde do trabalhador. Entdo a gente entende essa problematica do Estado
mas a gente coloca que o controle social ele € um otimizador da agéo institucional, nesse sentido a
gente cumpre com o papel de colocar pra este Conselho a situagdo que a gente enfrenta, entao até
talvez em razdo disso se retire o indicador, mas nés entendemos que ndo. A comissao ontem
entendeu que ndo, que a gente tem que fazer é cumprir com essa atividade com esse indicador,
embora ja se faca as investigacdes de casos notificados mas a gente ta em torno de trinta por cento
dependendo da regido de metas cumpridas porque ndo se tem, ndo tem pessoas pra fazer o
trabalho, entdo nesse sentido é importante que o Conselho saiba disso que € uma situacao grave
gue é necessario que haja um chamamento dos concursados pra preencher essas equipes nos
centros de referéncia de salde do trabalhador no Estado do Parana, inclusive no CEST, por isso que
a gente pede um reforco na equipe do CEST e ndo que esse CEST seja absorvido por outra
estrutura, é necessario que ele se mantenha e seja reforcado. Obrigado. Rangel (FEHOSPAR) Vocé
quer escutar o Paulo? Paulo. Vou deixar ele responder aqui pra Olga, dai depois vocé tem a palavra,
ta bom? Elizeu (CEST/SESA) Diretor do CEST. Eu proponho que a gente discuta tecnicamente este
novo indice e traga pra CIST pra gente discutir e pés a gente fazer essa discussao na CIST, traz pro
Conselho pra ser encaminhado pra CIB ja um consenso do indice pra gente trabalhar pra incluir essa
nova meta. Paulo (CRF) Com certeza ta falando do indicador vinte, né Leonor? N&o, s6 pra
contribuir, né Olga, sobre o indicador vinte. Porque que até eu fui convidado pelo COSEMS pra dar
opinido nesse indicador, o que ocorre nesse indicador? O problema dele é a fonte de dado, é o SIA,
gue nao é uma fonte confiavel. S6 pra vocé ter uma ideia, o SIA hoje nao ta sendo usado nem para
prestacdo de contas pelos municipios. Entao, sé pra vocé ter uma ideia, se vocé for dar uma olhada
no SIA tema agdes la que por exemplo, acées educativas pra populacéo, municipio de menos de dez
mil habitantes colocou la trés mil e pouco em que o namero total foi quatro mil, entende? Entao
porque vocé so digita la e pronto, entende? Entédo é esse que é o problema, mas a ANVISA ja esta
trabalhando numa nova fonte de dados que é o CMD, com base no CMD que é o conjunto minimo
de dados, pra trabalhar informacdes mais verdadeiras e ndo ha um prejuizo desse indicador por
Estado porque isso ja esta no plano estadual de saude como uma das diretrizes do plano, que utiliza
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indicadores mais confiaveis de sistemas préprios de informacao, tanto da SESA que os municipios

usam quanto sistemas proprios dos municipios, ai reflete melhor a realidade da atuacdo das
vigilancias municipais. S6 pra esclarecer, ta bom? Rangel (FEHOSPAR) Mais alguém inscrito? Nao?
Entdo pessoal, nds precisamos fazer a aprovacdo dessa pactuacado interfederativa dois mil e
dezenove. Em processo de votacdo. Os favoraveis. Por contraste. Os favoraveis. Os contrarios.
Abstencdes. Entdo aprovado por todos. Entdo nés vamos para o quarto assunto, que é a comissao
organizadora da décima segunda Conferéncia Estadual de Salde. Marcelo (CREF9) Bom dia,
senhoras e senhores. Coordenador da comissdo organizadora. Entdo, nds encerramos 0 primeiro
ciclo da conferéncia estadual, encerramos o primeiro ciclo. No dia quinze de abril se encerrou o
periodo das realizacdes de conferéncias municipais. NOs tivemos oficialmente oito municipios que
nao realizaram conferéncia. Esses municipios que nao realizaram entéo nos fizemos um comunicado
via oficio ao Ministério PuUblico do Parana para que o Ministério Puablico do Parana possa intercorrer
com as necessidades que se fazem pertinentes a cada situacao. Antes de fazer isso nés solicitamos
gue os conselhos municipais se manifestassem através de oficio também do porqué da ndo
realizacdo e o0s que nos responderam também para a comissdao a justificativa ndo era uma
justificativa plausivel visto que o conselho tem autonomia total para convocar conferéncia a qualquer
momento. Entdo, alguns municipios justificaram que fizeram conferéncia em dois mil e dezessete e a
lei diz que é de quatro em quatro anos, a lei diz que o executivo convoca a conferéncia de quatro em
guatro anos mas também diz que o conselho pode convocar a conferéncia a qualqguer momento
aprovado pelo seu conselho. Entdo, a justificativa pela comissdo ndo foi acatada entdo foi
enderecado ao Ministério Publico para que se tomasse as devidas providéncias cabiveis e legais.
Entdo com isso nés tivemos entdo um percentual bem alto de realizacdo de conferéncias, a principio
trezentos e noventa e um municipios fizeram conferéncias municipais. Dado o término desse prazo
do dia quinze passamos para ao segundo momento que foram as plenarias dos segmentos de
trabalhadores, prestadores e gestores. Entdo, a plenaria de gestores foi uma plenaria aqui em
Curitiba, nés tivemos a participacdo de apenas dois dos trés 6rgdos. O COSEMS se fez entdo
representar os municipios; a SESA esteve representada mas nds nao tivemos representacdo do
Ministério da Saude e ai entdo a plenaria decidiu que as vagas do Ministério da Saude, as quatorze
vagas que eram destinadas além das vagas natas elas foram passadas entdo para a SESA, que foi
o que foi decidido na plenaria com os presentes. Entédo, o Ministério da Salde so se fara presente na
conferéncia com os seus representantes de vaga nata neste Conselho. Nés tivemos a realizacéo das
vinte e duas plenarias de prestadores e trabalhadores (F3) foram entéo feito a eleicdo das entidades
gue vao participar da conferéncia. Ontem, se encerrou as dezessete horas a inscricao as entidades
junto aos assessores nas regionais e hoje os assessores vao estar finalizando o cadastramento
dessas entidades no sistema pra que a gente possa ter um panorama completo de como que foram
as inscricdes e as entidades participantes. Entdo nds estamos aguardando que 0s assessores
consigam finalizar essas inscri¢cdes pra que a gente também possa transcorrer com as necessidades
gue vierem emanadas dessas plenarias, caso haja vaga remanescente ou alguma coisa ela possa
ser contemplada por todos os inscritos conforme prevé a resolucdo, os mil e duzentos delegados que
vao participar da conferéncia estadual de saudde. Nés tivemos nas plenarias algumas situacfes
pontuais em algumas regionais que a comissdo organizadora jA deu os encaminhamentos
necessarios pra resolucdo das demandas que vieram, mas a principio ndo temos até o0 momento
nada que possa prejudicar o andamento da conferéncia, mas é claro que podem haver
intercorréncias no processo agora porque dependendo do que foi porque algumas situacbes por
exemplo a pessoa participou num segmento na conferéncia municipal e dai vem pra plenaria em
outro segmento, isso vai acabar como um indeferimento da inscricdo desse delegado e ele vai ficar
impossibilitado de participar da conferéncia, visto que a pessoa tem que seguir o tramite normal,
participou da conferéncia municipal num segmento e vem pra estadual no mesmo segmento. Entao
nos vamos aguardar a chegada da documentacgéo pra poder indeferir essa inscri¢éo e esse delegado
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vai ficar impossibilitado de participar, o suplente estando certo o suplente sobe e a entidade fica dai
sem suplente. Além disso, a Mesa Diretora havia solicitado que nés fizéssemos uma apresentacao
com layout da conferéncia. Entdo nés fomos até o local, eu e a Carmen, na Expo Unimed pra
conversar com as pessoas que fazem parte da equipe do Expo Unimed pra gente poder montar um
layout do evento, a gente entdo conheceu o espaco e montar um layout do evento. Esse layout foi
apresentado pra comissao e a Mesa Diretora solicitou que nés fizéssemos a apresentacdo desse
layout para o Pleno e também vamos dar um passo a passo de como estao as licitacfes. Entao a
Carmen montou a apresentacdo aqui, a gente vai falar um pouquinho da conferéncia também.
Marcelo faz apresentacdo. Carmen (Secretaria Executiva) SO0 queria fazer duas colocacdes, uma é
com relagdo ao que a Joelma colocou agora das camisetas da conferéncia estadual, € s pra
comissao organizadora, ndo vai ter pra todos os participantes e ai as camisetas pra quem vai pra
conferéncia nacional. Eu s6 queria lembrar assim, os coordenadores de grupo, o Marcelo falou da
importancia, enfim, do trabalho. N6s estamos planejando junto com a comisséo, subcomisséo de
relatoria fazer uma reunido com esses coordenadores, relatores e digitadores que vao participar dos
grupos, antes da conferéncia, provavelmente vai ser no final de maio, préximo a reunidao do Pleno
pra que possa todas as pessoas receberem 0s convites pra coordenar esses grupos possam estar
junto. S6 pra lembrar isso. Acho que é isso, né? Marcelo (CREF9) Pessoal, entdo da conferéncia,
dessa parte do layout e licitagdes € isso, entdo como que ta o processo. Com relacdo os convidados
pra conferéncia, a palestra magna nds ja temos entao a confirmacgéo do Nelson, entéo ele ja garantiu
presenca. NGs estamos com confirmacgéo ainda de algumas pessoas para 0s painéis tematicos, mas
faltam poucas agora porque o0 prazo era até amanhd, mas ontem acho que mais de cinquenta,
sessenta por cento ja confirmou, né Carmen? E isso? Entdo ja temos um bom encaminhamento pros
painéis tematicos, apenas trés pessoas que declinaram do convite, por seus motivos ndo vao poder
participar e ai ja ta fazendo convite para novas pessoas estarem compondo a fala nesses painéis
tematicos. Para os coordenadores de grupo, a ideia que a comisséo teve e que esse Conselho tinha
desde o inicio, falado e postado aqui, na participacdo dos conselheiros estaduais, entdo a ideia que
a comissao trouxe era prestigiar os conselheiros estaduais, entdo agradecer as pessoas que ja
aceitaram o convite e vai ser um desafio pra coordenar esses grupos. Entdo agradecer a todos que
vao poder participar e colaborar com a coordenacdo dos grupos, acho que so trés tinham também,
somente trés conselheiros estaduais que néo vao poder coordenar 0s grupos por seus motivos, néo
cabe aqui, entdo ja também foi feito levantamento de outras pessoas que estardo sendo convidadas
até amanha ou acredito que seja possivel. (F4) E, a mesa redonda também os convidados ja foram
comunicados, a gente ta ja finalizando essas confirmacBes, mas acredito que ja esteja bem
encaminhado também com relacdo aos convidados pra conferéncia, que foram aqueles passados os
nomes na Ultima reunido. E, abre pras perguntas aqui. Rangel (FEHOSPAR) Sé um minutinho. Ja
tem inscritos. Rita (HU-Londrina) Eu queria fazer uma sugestao, como foi feito, nés fizemos em
Londrina mas aqui foi feito na conferéncia de vigilancia, que nao precisa ser lido o regimento, visto
que ja foi aprovado pelo Pleno, ele pode ser s6 comentado, ele nao precisa ser lido. S6 essa
colocacéo. E, que ele conste na bolsa dos delegados. Luiz Delphim (Sindipetro) Aquele segundo
momento da suplente, do suplente, do titular ndo veio, veio 0 suplente e ndo contemplou a vaga do
suplente também, vai ser distribuido por regional? Ou vai ser distribuido aleatoriamente? E pra nos
num segundo momento, ndo perdemos o foco da supléncia dos delegados pra Brasilia, que nés
temos, o tempo € bem escasso, entdo aguela pessoa que assumiu no congresso tem que ter
noventa e nove por cento de intencéo de ir pra conferéncia, sendo o suplente vai dancar. Rosita
(Femipa) S6 uma sugestdo, a palestra magna € logo depois da abertura, né? A gente tem tido
experiéncia nas outras conferéncias, que a gente pudesse ser bem pontual porque a palestra magna
ela é muito importante, tem sido geralmente de um conteldldo muito bom e ela tem sido esvaziada. A
gente tem tido uma presenca muito pequena de conselheiros, de participantes nessas palestras
magnas, entdo se a gente puder, eu sei que foge do controle da gente a abertura, mas se a gente
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puder dar celeridade e ser pontual, porque elas tem sido muito esvaziadas e acho que essa palestra

magna vai ser muito boa. Entdo assim, se a gente pudesse, s6 uma sugestdo pra gente poder
aproveitar bem a palestra magna. Olga (SindSaude) Assim, primeiro agradecer a explicacdo ai do
Marcelo, no entanto me pareceu que a gente ja fez isso na conferéncia passada. As questbes de
organizacao, de infraestrutura e tal, tava até consultando sempre a Joelma aqui, isto ndo foi assim
da outra vez, Joelma? Nao foi assim? Porque do jeito que vocé colocou a gente foi lembrando que
essa organizacao havia sido feita na conferéncia anterior também. Uma pergunta, o que significa em
andamento? Ali. O que significa? Onde estd? Como esta? Esse processo da infraestrutura ali. Em
andamento é genérico, a gente ndo sabe onde estd esse processo. E a outra pergunta € com
relacdo a oficina tematica, que ta colocado |4, painel tematico das quinze as dezessete, no entanto, o
convite colocou das treze e trinta as dezessete. Nao, é painel tematico. O meu é grupo de
discussdo? Afe Maria. Ta vendo? Presta atencdo menina. A outra questdo é com relacdo ao
credenciamento e palestra magna. Assim, pra que ndo tenha um esvaziamento da palestra de
abertura, se o credenciamento estiver demorando, lembrou aqui o conselheiro Delphim, que a gente
interrompa o credenciamento pra que as pessoas possam participar. Ah, é bem antes. Onde é que ta
abertura? Ah no dia doze de manhéa. Entdo no dia doze, leitura e apresentacdo do regimento, ndo
entendi bem a proposta da conselheira Rita mas s6 reforcando que é importante fazer a leitura do
regimento. E, palestra magna, sim, eu sugiro que a gente s6 entregue, ndo, ndo, eu ia fazer outra
sugestdo, ndo da. As pessoas tem que estar na conferéncia, na abertura, ali democracia e saude,
isso é importantissimo, concordo com o que vocé colocou Rosita. Obrigada. Marcelo (CREF9)
Pessoal, entdo vamos as respostas. Rita, com relagédo da néo leitura do regimento. Eu sei que € um
trabalho burocratico, mas nés temos duas situagdes. Primeira, que ta na resolucdo a leitura, na
programacgéo. Entdo assim, se a gente for ndo ler, eu entendo que a gente teria que mudar a
resolucdo porque sendo a gente ndo cumpre a resolucdo. Todas as resolucBes que foram
publicadas, inclusive do regimento e do regulamento da conferéncia esta dizendo que tem a leitura
do regimento. Segundo, infelizmente as pessoas ndo leem os documentos. E um problema delas,
mas a pessoa vai chegar no trabalho de grupo, ndo eu quero questionar quero questionar e o grupo
nao anda e a gente ndo vence as propostas, ai nés vamos ter um, quero impugnar a conferéncia
porque a gente ndo fez as propostas, vamos impugnar por causa disso, porque as pessoas ndo leem
os documentos. Infelizmente é triste mas é a realidade, pessoal, as pessoas ndo leem os
documentos. Colocar na pasta, a gente vai colocar, € como sempre € feito e mesmo assim as
pessoas ndo vao ler. Entdo por isso que a gente vai fazer a leitura, porque foi feito a leitura, a gente
tem o respaldo legal de que as regras do jogo foram apresentadas pra todos, ninguém pode falar eu
nao sabia disso, ndo sabia porque ndo estava na conferéncia no momento da leitura, foi lido, foi
apresentados e todos tem ciéncia. Delphim, com relacdo entdo ao suplente. Entdo nés temos alguns
momentos de diferentes situacdes. Para os usuarios, regra geral primeiro, né? As dez horas o
suplente da entidade que o titular ndo se credenciou, ela vai se credenciar e se tornar delegado ou
delegada titular. Entdo nds temos esse primeiro momento as dez horas que nao € redistribuicdo de
vaga, é o credenciamento do suplente como titular pra participar da conferéncia. As onze horas, nés
temos uma redistribuicao, por que? Pode ser que a Olga minha titular ndo va e eu achei que ela ia
mas aconteceu um imprevisto com ela e ela nao péde ir e eu também nao fui e a gente ficou sem
essa vaga, nds precisamos redistribuir essa vaga pra manter a paridade da conferéncia. A vaga é
por segmento, entdo segmento de usuarios, dos trabalhadores, gestores, prestadores; Entéo, vai
redistribuir dentro do seu segmento. Eu entendo que nés temos que garantir que essa vaga seja
preenchida, entao, se o segmento de usuario vao se reunir la e definir, 6, pode ser por eleicdo entre
0 segmento, pode ser por representatividade, ai o segmento que vai ter que definir critérios pra
estabelecer essa vaga. Pros usuarios, que tem um processo um pouquinho diferente, eu acho que
poderia até estabelecer, isso ndo vai estar escrito porque dai as representatividades vao ser
soberanas pra esse processo, mas por exemplo usuario, primeira situacdo, subsegmento, entdo o



432
433
434
435
436
437
438
439
440
441
442
443
444
445
446
447
448
449
450
451
452
453
454
455
456
457
458
459
460
461
462
463
464
465
466
467
468
469
470
471
472
473
474
475
476
477
478
479
480

AN N® ATA DA 2622 REUNIAO ORDINARIA .
o’ . ) N suUs =
CORSELHE ESTABUAL CONSELHO ESTADUAL DE SAUDE DO PARANA

DE SAUDE-CES/PR
subsegmento a vaga era de entidades de mulheres, entdo se tiver uma entidade de mulheres
suplentes que possam compor a vaga, foi ela que perdeu, compde. N&ao tendo, passa pro geral dos
segmentos, ta? Trabalhadores é geral as vagas, ndo tem divisao de entidades, é todos trabalhadores
de salde independente se é conselho, se é sindicato e associacdo e ai vao eleger seu
representante; gestor e prestador a mesma situacdo. Somente usuarios que tem uma particularidade
que vocés podem fazer por subsegmento inicialmente e depois por segmento, depois abrir pro
segmento amplo. Entdo acho que agora respondo a Rosita e a Olga com relagdo entdo a
programacédo. Entdo sé pra ficar registrado, pessoal entdo, nés tomamos esse cuidado porque a
gente sabe que abertura a gente ndo tem controle muito do horario, a gente pode até tentar ser o
maximo pontual e comecar as dezoito horas, mas vamos supor que o presidente do Conselho nao
esteja & e n6és ndo vamos comecar a conferéncia sem a presenca do presidente ou um dos
convidados que é importante que esteja 14, nds vamos ter que aguardar um pouquinho, claro é um
tempo razoavel e bom senso, ndo vou esperar por uma ou duas horas a pessoa chegar, mas dez,
quinze minutos a gente pode esperar um pouquinho, com bom senso, até porque tem pessoas que
também véo estar chegando pra se credenciar e os convidados também véao estar chegando. Entédo
nos vamos ter esse bom senso pra poder comecar o0 mais préximo possivel do horario. E eu
confesso pra vocés, que até hoje, em todos os anos que participo de controle social, eu nunca vi
uma conferéncia comecar pontualmente no horario, nem um lugar. Entdo assim, a ideia é a gente
comecar no horario mais possivel, ta? E ai a gente tomou o cuidado da palestra magna ser no dia
seguinte, por que? Porque nos ja vamos ter a grande maioria, noventa por cento pelo menos, dos
delegados e delegadas ja credenciados, porque isso vai ser no primeiro dia os titulares e se ndo se
credenciar no primeiro dia, ndo se credencia o titular no segundo dia, entdo deu dezenove horas |4,
nao se credenciou o titular, ele ndo vai participar da conferéncia ou ela ndo vai participar da
conferéncia. Ai as oito e meia a gente vai comecar a palestra magna pra que a gente tenha as
pessoas e também a leitura do regimento é bom pra isso, porque se a gente marcar que comeca oito
e meia direto a palestra magna, as pessoas vao chegar as nove. Entdo se a gente marca que é as
oito leitura do regimento, as pessoas vao chegar oito e dez, oito e quinze e ai a gente tem um grande
guantitativo de pessoas pra palestra magna, que acho que € o momento principal de iniciacdo do
trabalho da conferéncia, até porque a gente traz um palestrante pra falar sobre o assunto com
plenario esvaziado fica até chato pra conferéncia. Com relacdo entdo a pineis tematicos e dos
grupos de discusséo, que a Olga colocou, entédo, sao dias e horarios diferentes. O painel tematico é
um painel que vai ser uma apresentacéo feita por pessoas que foram convidadas pra falar sobre o
tema dos eixos, que vai ser no dia onze das quinze as dezessete. E, no dia doze, nds temos o0s
grupos de trabalho onde convidamos pessoas pra serem coordenadores e coordenadoras desses
grupos que vao acontecer das treze e trinta as dezessete horas. Sdo cinco painéis dentro de cada
eixo, entdo ja foi feito essa divisdo justamente pensando também nos grupos de trabalho. Entao,
guem ta no grupo um eixo um, vai participar no painel e no grupo de trabalho dentro do mesmo
grupo, na mesma sala, pra que as pessoas também ndo se percam durante o evento, sendo to na
sala tal e depois vou pra sala tal, entdo nés vamos manter uma organiza¢ao pras pessoas poderem
ter essa facilidade. Entdo serdo dos cinco grupos, cinco painéis tematicos em cada eixo e também
cinco grupos de trabalho em cada eixo. Com relagdo que a Olga colocou sobre as licitagdes, a gente
tinha feito em andamento ali porque alguns processos estdo pra ter o encaminhamento no final da
terca ou na quarta, acho que até a Carmen foi verificar se teve, porque como a gente tava em
processo de transi¢do, pra mudar de setor, a gente tava aguardando resposta. Entdo s6 vamos
aguardar a Carmen voltar, que ela ja traz o retorno. Enquanto isso, se alguém quiser fazer mais
alguma pergunta, presidente. Rangel (FEHOSPAR) Tem mais inscritos sim, Marcelo. Posso abrir?
S6 um minutinho. Jonas (CUT) E s6 colocando o meu nome a disposi¢do da comissdo. Como eu
estou como suplente na comisséo, se precisar de algum trabalho, eu estou a disposi¢cdo. Edvaldo
(CONAM) Que queria propor, Marcelo, se teria possibilidade de jogar pro Pleno no dia, a
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possibilidade de néo fazer a leitura do regimento, até porque cinquenta por cento das pessoas nao

vao prestar atencdo nessa leitura, de modo que atrasaria também a palestra. Entdo a gente poderia
ter a possibilidade de jogar pro Pleno, pro Pleno decidir se faria ou ndo a leitura desse regimento.
Luiz Delphim (Sindipetro) Eu vou insistir na minha suplente do suplente. Se vocé, no decorrer,
puder separar por regional, eu acho que é mais facil de vocé encaminhar o processo, sé pra ajudar,
entendeu? Tanto no ambito do usuario quanto do trabalhador, se faltar, a regional do setor que ja ta
o grupo formado fica mais facil eles indicarem, porque o suplente do outro suplente que ja tava no
mesmo grupo, porque se vocé for abrir pro Estado inteiro vai ser uma discussao de Estado inteiro.
Eu entendo que se vocé separar por regional € melhor. Obrigado. Graciele (Sindifar) Foi falado a
respeito da confeccdo das camisetas pra comissdo organizadora. Eu s6 fiquei em divida se o
pessoal que vai estar coordenando os grupos de trabalho também vao ter as camisetas por uma
questdo de diferenciar e ajudar a ser uma referéncia. E essa divida. Rangel (FEHOSPAR) Tem o
Amauri, s6 ver se ele. Vamos fazer o seguinte, Marcelo, vai respondendo e o Amauri chegando a
gente abre a palavra. Marcelo (CREF9) Entdo, agradecemos a disposicdo do Jonas pra auxiliar na
conferéncia, a gente vai estar verificando entao a contribuicdo de todos pra auxiliar. Viana, podemos
colocar pra plenaria e a plenaria votar pela nao leitura do regimento. Eu vejo que a gente vai perder
pra fazer isso uns dez quinze minutos, porque até esclarecer o pessoal, vai ter discusséo, tem gente
gue vai por questdo de ordem, gente por questdo de encaminhamento, questdo de esclarecimento,
guestdo de um monte de coisa; ndés vamos ficar uns dez quinze minutos pra votar. Se votar leitura, ai
nés vamos ter mais o tempo da leitura, ai vai atrasar todo andamento. E possivel? E possivel. Se
alguém levantar, a gente pode colocar essa situacdo na conferéncia. Eu vejo que pode atrasar. A
leitura do regimento é rapida, ndo é o regulamento, aquele documento com trinta e poucos artigos; o
regimento € aquele que vai dar duas, trés paginas; € um documento curto, € aquele Ultimo
documento que aprovamos aqui no Conselho; mas é possivel colocar pra que ndo seja feita a leitura.
Vamos supor que seja aprovado rapidamente e ndo seja feito a leitura, entdo comecamos oito horas,
oito e cinco acabou tudo, nés vamos ter que esperar até oito e meia pra comecar a palestra, entdo
nos precisamos ficar vinte e cinco minutos ali, vinte minutos que for esperando a palestra, entdo
também tem que ver se vale a pena colocar essa situacao, mas ndo € proibido, é permitido e vale a
discussdo. Delphim, como eu te falei, 0 encaminhamento dessa redistribuicdo de vagas, o segmento
na hora vai discutir e vai decidir. Se vocés decidirem por regional, tudo bem, ndo tem problema, eu
s6 entendo que por regional vai levar um grande tempo porque por exemplo, o suplente da vigésima
segunda regional ndo vai vir se o titular vier, por que? Porque ndo vai ter transporte, ndo vai ter
hospedagem, entdo a pessoa teria que vir por conta pra talvez concorrer a uma vaga na regional,
porque quem confirmar a gente ja sabe que confirmou o titular, se o titular ndo confirmar, o suplente
vai ja confirmar e a gente sé vai saber se a pessoa realmente veio no dia da conferéncia. Mas o
segmento se reldne na hora dessa redistribuicdo e vai definir os critérios, por isso que eu falei, eu
oriento que possa ser primeiro por subsegmento, se ndo tem, abre pro segmento amplo, mas vocés
vao ter autonomia pra poder escolher quem representa o segmento e quem que vai compor, ta bom?
Mas ai fica a critério de vocés no momento da conferéncia. Eu vou passar pra Carmen pra responder
a questdo das licitagbes e ai como as camisetas sdo também licitacdes, ela ja responde das
camisetas o quantitativo que vai ser solicitado. Carmen (Secretaria Executiva) Na verdade, eu vou
falar das camisetas primeiro, a Olga ta aqui me perturbando aqui pro causa das camisetas que ela
guer camiseta. Foi solicitada a camiseta pra comissdo organizadora pra identificar essas pessoas
gue vao estar no apoio, no credenciamento, na relatoria, enfim, vai estar escrito comissao
organizadora e a logo do Conselho, da décima segunda conferéncia. Pra nacional foi solicitado
camisetas pros delegados que forem, pra identificar os delegados aqui do Parana, enfim, entdo foi
isso, ndo foi feito mil e quinhentas camisetas, nés ja estouramos o orcamento, tamo na boca ali,
entdo assim, ndo foi solicitado, foi uma decisdo da comissdo organizadora. Ndo, s6 comisséo
organizadora. Entdo a comissdo organizadora. E. N&o, ndo. Mas vocé vai porque vocé esta na
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comissao de relatoria. Ah, ndo ta mais? E gue as coisas aqui mudam a cada minuto, a Graciele até o

minuto anterior ela estava agora ja nao esta mais, mas enfim. S6 um pouquinho, Malu, que eu ja te.
Com relagéo aos processos licitatérios, Joelma faz o favorzinho pra mim. Os processos licitatorios
entdo, nos fizemos como j& foi falado, o que ta em andamento é que nds estamos, por exemplo da
gréfica, ontem fechou com a grafica oficial do Estado os orcamentos e tal, entdo depende de uma
série de coisas, a gente tava aguardando definicdo de logo, das camisetas ta aguardando, ainda tem
alguns ajustes pra fazer na logo da camiseta pra poder mandar fazer, entdo esses trés que estdo em
andamento ali, a grafica fechou ontem, as canetas e as camisetas, canetas ta andamento porque ja
foi encaminhado também e tal, as camisetas é que estavam aguardando ajuste na logo porque tem
gue mandar ja pra fazer orgamento, ta? E os outros ta previsto. O que nos incomoda mais € o que ta
na AJU, que é o maior, hospedagem, alimentagdo e a montagem e limpeza do espaco la. Malu
(Assempa) Presidente, eu vou fazer uma sugestdo aqui, porque nés temos as subcomissoées,
pessoal que vai trabalhar conosco nas subcomissées, ndo da pra pedir camisetas pra eles também?
Carmen (Secretaria Executiva) Ja foi solicitado. Malu (Assempa) Entéo ta, obrigado. Nao, pros
conselheiros ndo, pra quem vai trabalhar, né? Carmen (Secretaria Executiva) As comissdes e
subcomissbes que estdo, entdo ta previsto, que foi o que foi definido na comissdo organizadora.
Malu (Assempa) Entdo quem ta nas subcomissdes, estardo com as camisetas identificadas, quem
vem nos ajudar, vou dar um exemplo, a Clarice tA na subcomissao de infraestrutura, entdo tem
camiseta pra ela. Obrigado. (F5) Rangel (FEHOSPAR) Bom, conselheiros e conselheiras, acho que
essa puta foi vencida, tem mais alguém inscrito? Nao? Viana quer falar, Viana? Vocé ta com essa
maozinha erguida, eu deixo. Edvaldo Viana (CONAM) Senhor presidente, eu pediria pra que pelo
menos pros conselheiros, as pessoas do Conselho, que se houvesse a camiseta. Rangel
(FEHOSPAR) Eu até entendo Viana, eu também eu ia pedir isso, mas dai nés temos uma situacao,
porque muitos conselheiros eles véo estar trabalhando e véo ter camiseta, dai vocé vai comecar ali,
Viana, ali vocé vai. Na conferéncia, nés somos delegados, entendeu? Entdo imagina, esse dai é
delegado, s6 porque é conselheiro estadual tem uma camiseta? Eu acho que nds vamos ter
problemas ai. E, eu acho que é uma forma da gente provar pra todos, Viana. Edvaldo (CONAM)
Vendo por esse lado, eu até concordo. Rangel (FEHOSPAR) E uma forma de a gente provar pra
todos que somos iguais. Edvaldo (CONAM) Concordo plenamente. Rangel (FEHOSPAR) Ta bom?
As camisetas acho que foram bem pensadas, a comissédo trabalhou muito em cima disso, conversou,
tirou todas, todo mundo deu sua opinido. Vai ter a camiseta para os delegados nacionais, onde
também ta sendo pensado a arte, tudo certinho, eu acho que ta de bom tamanho, ta ok? Valeu,
muito obrigado. Obrigado, Marceldo. Obrigado a comissdo organizadora, que eu sei 0 tanto que
vocés estdo trabalhando. Eu gostaria s6 aproveitar aqui esse minutinho antes do intervalo, que é
regimental, a gente dar as boas vindas a doutora Gloria Mafra que € promotora de justica do
Maranhdo e a doutora lima Paiva, também promotora de justica do Maranhdo. Por favor, quer se
apresentar? A gente agradece a visita ai no nosso Estado, no nosso Conselho. Tem a palavra,
doutora. Gloria Mafra (MP/Maranhao) A gente que agradece, o Ministério Publico do Estado do
Maranh@&o, na perspectiva de conseguir realmente que 0 nosso cidadao tenha efetividade no acesso
a saude, comecamos a sair do nos I6cus, que esta no gabinete e comecar e ir falar com os atores,
com todos atores nesse mundao do nosso Brasil, que esta também arregacando as mangas pra
conseguir esse direito tdo sonhado e almejado. E, pra isso a gente conseguiu ter uma percepc¢éao de
gue aqui no Estado do Parana se fazia ja e se conseguia dar essa efetividade para o cidaddo
paranaense e isso entdo nos fez entdo chegar até aqui. Estamos realmente muis bebendo aqui da
experiéncia das pessoas que ja estao ai nessa caminhada muito mais tempo que nds, mas so juntos
realmente nds conseguiremos efetivar esse SUS que estéo querendo acabar, mas se acabar o SUS,
acaba o nosso cidaddo e acaba o povo do Brasil. Viva o0 SUS e muito obrigada pelo trabalho de
vocés. llma Paiva (MP/Maranhdo) Eu também gostaria de agradecer. Rangel (FEHOSPAR)
Doutora, eu s6 vou pedir pra se identificar, porque como ta sendo gravado. llma Paiva
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(MP/Maranhéao) Doutora Gloria Mafra, titular da décima nona promotoria de justica especializada em

saude da capital, S8o Luiz. Eu sou titular da promotoria de Chapadinho, também coordenadora do
Centro de Apoio Operacional da Saude. A nossa visita na verdade foi uma visita técnica, inicialmente
a gente tinha desenhado avaliar ndo s6 a assisténcia farmacéutica, mas o consorcio, pra também
tentar absorver as boas praticas e levar pra fiscalizagdo que a gente ja realiza no nosso Estado.
Entdo a gente parabeniza o Estado de vocés, a belissima cidade de Curitiba, a Secretaria de Estado
também pelo trabalho que vocés desenvolvem, ja vem desenvolvendo, pra gente um excelente
parametro, excelente modelo a ser avaliado e copiado. Um bom dia e um bom trabalho pra vocés.
Rangel (FEHOSPAR) Doutoras, Gloria e llma, a gente que agradece. Pra nés é uma honra. Légico
gue o Parana sempre tenta fazer de melhor e isso dai visando o melhor pra populagéo e se a gente
€ exemplo, entdo, se somos exemplo, pra noés é uma grata satisfacdo. Muito obrigado mesmo, por
vir. Do povo paranaense e do Conselho, dessa casa, encaminha um grande abraco a todos la do
Maranhdo. Estamos sempre a disposicao. Um grande abraco. Dando continuidade, pessoal, também
agradecer a presenga de outros convidados, que muitas vezes ndo chega aqui nominado, mas vejo
o Carlos do Ministério Publico, Ministério Publico muito atuante, presente aqui no nosso Estado e no
nosso Conselho. Abraco a todos la, Carlos. A doutora Julia também, pessoal, mandou um grande
abraco pra vocés, entdo, poderia vir mesmo, a casa € aberta. Isso mesmo. Temos saudades de
todos. A dona Rosalina ta aqui também, né dona Rosalina? E, n6s recebemos no dia vinte e dois de
abril um oficio do CREFITO oito, aonde substitui dois conselheiros. Eu realmente ndo me lembrava
de ter lido, entdo eu achei melhor ler. Entdo, ao Conselho Estadual, aos cuidados de Carmen
Cristina de Moura Santos, que é a nossa Secretaria Executiva. Prezada senhora, o Conselho
Regional de Fisioterapia e Terapia Ocupacional da décima oitava regido, CREFITO oito, ordem
federativa incumbida de fiscalizacdo do exercicio profissional das profissdes que representam,
devidamente regulamentado pela lei federal seis mil trezentos e dezesseis setenta e cinco, com sede
na cidade de Curitiba, Estado do Parana, por meio de intermédio de sua presidéncia, que é a
doutora Patricia Rossafa Branco, vem indicar representantes para o Conselho Estadual de Saude os
profissionais, para a vaga de titular o doutor Jodo Eduardo de Azevedo Vieira, que esta presente, e
suplente o doutor Rodney Wenke; que substitui o Joari e a Alexsandra, que atuaram e
desenvolveram excelente trabalho, muito atuante e esperamos que como sempre, o0 CREFITO na
presenca aqui do Jodo Eduardo. E, vou abrir a palavra Jodo Eduardo, pra vocé se apresentar. Por
favor. Jodo Eduardo (CREFITO8) Bom dia a Mesa, bom dia aos demais conselheiros. Sou
fisioterapeuta, estou iniciando nessa semana ai a participacdo aqui no Conselho Estadual, ja faco
parte do Conselho Municipal no municipio de Pinhais e j& me coloquei a disposi¢cdo ai desde a
participacdo nas comissdes tematicas, na data de ontem, pra auxiliar ai o Conselho e coloco-me
novamente entdo a disposicdo do Conselho pra gente discutir o SUS. Muito obrigado. Rangel
(FEHOSPAR) Obrigado, Jodo. Também a Graci voltou, né Graci? Voltou ao nosso convivio. Mas ela
ficou quanto tempo? Quanto tempo, Graci? Seis meses, né? Isso. Entdo nem todos acredito que a
conhecam. Olga (SindSaude) Jodo, seja bem vindo. Me desculpe, o nome do suplente? Rangel
(FEHOSPAR) Joéo e o Rodney. Olga (SindSaude) e Rodney, sejam bem vindos. E eu gostaria que
vocés transmitissem ao CREFITO. Sim. O Joari ele saiu porque assumiu um cargo na gestdo do
municipio de Curitiba. E a Alexsandra sempre teve uma participacdo muito ativa aqui no Conselho,
nas comissbes inclusive, participacbes extremamente qualificadas, com proposicdes, bem
sustentadas tecnicamente, politicamente. Entdo eu gostaria que vocés transmitissem ao CREFITO
gue, a gente esta dando as boas vindas mas a gente lamentam muito a saida da Alexsandra, que
sempre contribuiu. Ela ndo é mais, ela foi substituida. Os dois foram substituidos, Marcelo. Entao, s6
levar essa nossa mensagem dos relevantes trabalhos que a Alexsandra prestou aqui pro Conselho
Estadual de Saude. Obrigado. Rangel (FEHOSPAR) Obrigado, Olga. Entédo, conforme o regimento,
dez minutos de intervalo. (F6) Vamos verificar o quorum. Por favor, Carmen. Carmen (Secretaria
Executiva) Atencdo senhores conselheiros, permanecam com seus crachas erguidos. Vinte e oito.
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Rangel (FEHOSPAR) Vinte e oito, quorum adequado. Pessoal, eu vou sé pedir pra gente fazer uma

inversdo de pauta, que assim, nds tamos, esta tudo fluindo bem, entdo as coisas estao adiantadas.
O Geci ja ta aqui, que é o gestor do HT, entdo tem o assunto que é incorporacdo do Centro
Hospitalar de Reabilitacdo Ana Carolina Moura Xavier — CHR pelo Hospital do Trabalhador. Entdo
vou pedir pra anteciparmos essa pauta, se der tudo certo, a gente antecipa as comissées também
pra manha e s6 deixamos a pauta da Lei de Diretrizes orcamentarias pra tarde, que eles s6 vao
poder vir as quinze horas, ta ok? Pois ndo, Viana. Pela manha. Desculpa se eu me fiz entender de
outra forma. Ainda pela manha. Desculpa, pessoal, € que to saindo de um processo de gripe, de
alergia, tomei uns remédios e acho ainda ta meio lesado, mas ta tudo certo, vocés estdo me
ajudando bastante hoje. Vamos la. Ainda nao porque eu tava no processo de gripe, mas eu ja sei
gue ta sendo liberado as vacinas e temos que fazer. E aproveitando, Delphim, eu ndo vou entrar
nesse detalhe que, na comissdo de acesso, 0 Fabio ta falando que ja vai ser falado a respeito da
vacina da gripe, entdo nao vou entrar, ta? Entdo, s pedir autorizacao ai, colocar em votagéo essa
inversdo de pauta, vindo o assunto entéo da incorporacdo do CHR pelo HT e as comissfes também
no periodo da manha. Em processo de votacao. Por contraste. Os favoraveis. Contrarios. Abstencao.
Aprovado. O Nestor, que é o Diretor Geral da SESA vai fazer primeiro a introdugéo aqui do assunto e
depois o0 Geci da continuidade. Nestor (SESA) Obrigado, presidente. Bom dia a todos, conselheiros,
conselheiras. A Secretaria de Estado da Salde solicitou esse ponto de pauta ao Pleno pra que a
gente pudesse apreciar e deliberar, visto que esse € um primeiro movimento efetivo da gestdo no
sentido de que a gente possa melhorar efetivamente as condigcbes de atendimento da nossa
populacdo. Quando o governador, entdo candidato, foi a campanha no ano passado, nasceu o
discurso de campanha, provocou algumas situacdes em que a gente claramente ouvia a questdo da
eficiéncia da maquina publica, eficiéncia da gestdo publica em poder oferecer a populacdo um
servico de qualidade em que isso tivesse, dentro do orcamento do Estado, dentro dos recursos que
sdo arrecadados pelo tesouro através dos impostos que a populacédo toda paga, pudesse fazer de
uma maneira racional, o investimento e efetivamente equiparado com o gasto, consequentemente
entregando a populacdo um servigco de bom resultado. Quando nés assumimos entdo no comeco do
ano e logicamente precedido de um momento de transicdo, nés identificamos claramente, ja
sabiamos também, eu sou servidor da casa, de algumas situagbes em funcdo das nossa unidades
préprias. E, aqui cabe o registro, o CHR, o Centro Hospitalar de Reabilitagdo Ana Carolina Moura
Xavier mesmo sendo hoje uma unidade sob gestdo da Fundacédo Estatal de Atencdo a Salde, é uma
unidade da Secretaria, € uma unidade prépria, continua sendo uma unidade Secretaria de Estado da
Saude. E, num primeiro diagnéstico dessas unidades, nés comecamos a ter algumas, néo vou dizer
surpresas, mas nés comegcamos a identificar alguns pontos que teriam que ser claramente colocados
na mesa pra discussdo e mereceriam uma tomada de decisdo, que se quiséssemos colocar em
pratica aquilo que o discurso do governador foi feito na campanha, nés precisamos tomar algumas
atitudes e governar € ter prioridade, ndo adianta, nés temos diversas necessidades, porém nos
temos que estabelecer prioridades em funcao daquilo que a gente tem no orcamento. E, como nos
temos uma condicdo dentro da Secretaria de Salde de varias unidades com diversos perfis
assistenciais, que por sua vez tem essa finalidade por conta do perfil epidemioldgico da populacgao,
aquilo que as pessoas adoecem, daquilo que as pessoas morrem, daquilo que a gente tem condicdo
de agravos dentro da nossa sociedade. O Centro Hospitalar Ana Carolina Moura Xavier € um dos
primeiros pontos de observacdo, por que? Pelos nimeros que nés vamos mostrar aqui, pela
condicdo que a gente encontrou o CHR, n6s vimos nele uma potencialidade muito grande de
atendimento a populacdo claramente numa unidade que tem condicbes de fazer muito pela
populacdo de uma maneira muito imediata. E, nas primeiras conversas que nés tivemos com toda
rede e por isso até essa proposta, o Hospital do Trabalhador, hoje nosso maior prestador hospitalar
no Estado do Parana, unidade prépria, que tem um perfil muito claramente definido; em conversa
com a direc&o do hospital, doutor Geci, a gente enxergou uma clara possibilidade de potencializagédo
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do perfil assistencial daquilo que a gente tem hoje no Hospital do Trabalhador com o Centro

Hospitalar de Reabilitacdo, porque eles sdo complementares. O Hospital do Trabalhador muito forte
no trauma, responde praticamente hoje, né doutor Geci? Por sessenta e trés por cento do
atendimento de trauma da regido de Curitiba, sdo numeros grandiosos, se a gente for colocar em
termos de numeros absolutos em termos proporcionais, sendo que o Centro de Reabilitacdo é a
parte seguinte, € uma continuidade, é o segundo tempo, terceiro tempo cirlrgico, € a parte da
reabilitacdo como o préprio nome dele tras colocado. Em funcdo disso, nés mergulhamos num
profundo diagnéstico dessas nossas unidades, vamos falar especialmente do CHR e observando
essa realidade, entendendo a relacéo assistencial existente entre o perfil do Hospital Trabalhador e o
perfil do Centro de Reabilitacdo, nés comecamos a trabalhar com a possibilidade de um trabalho
conjunto. E, nessa construcdo que levou ai algo, foi uma construcdo ardua de entrar na unidade,
entender a potencialidade, de infraestrutura, servidor, referéncias, o que se faz, se nao faz, qual que
€ a necessidade, fila de espera, ter um diagnéstico completo, entender outras unidades, outras
unidades nao s6 do Estado mas de outras unidades da Federacao, outras unidades parecidas como
se trabalha como ndo se trabalha, num debate grande de ideias, entendemos que seria muito
interessante a proposicdo da incorporacdo do CHR pelo HT, propondo a criacdo de um complexo
hospitalar na qual o CHR seja uma unidade do Hospital do Trabalhador, que caso aprovemos e essa
discussédo seja levada adiante, a gente vai chamar de Complexo Hospitalar do Trabalhador. Isso ja
aconteceu em partes, aproveitando a potencialidade do CAIF, que também era uma unidade isolada
e acabou sendo incorporada pelo Hospital do Trabalhador, sendo me engano no final do, a uma ano
atras, ontem até teve um evento muito bonito lIa no CAIF demonstrando o que se faz 14, que € uma
coisa extraordinaria potencializado por esta dentro do Trabalhador, minimizando custo,
potencializando receita, acho que isso é uma coisa que tem que ficar muito clara. E aqui a gente vai
poder demonstrar claramente essa proposta de trabalho, na qual o CHR passa a ser um segundo
estagio do HT, passa a ser, nao perde a identidade, fazendo o que faz mas potencializando, fazendo
0 que se faz hoje com a possibilidade de se fazer muito mais com o mesmo, esse € 0 mais
importante. Peco a vocés que prestem muita atencdo na apresentacdo que nés vamos fazer hoje,
porque os numeros vao traduzir isso que eu to falando agora, o que a gente tem de proposta pra ser
feita € uma coisa muito interessante. E nessa situacao, ja vou adiantar aqui, até porque talvez seja
uma questdo de pergunta dos conselheiros, nesse momento a gente retorna ao CHR da gestédo da
FUNEAS para a gestdo da Secretaria pra poder fazer esse movimento, entdo sdo algumas situacdes
combinadas que nés vamos ter que tomar de decisao pra poder levar isso adiante, mas isso o doutor
Geci vai falar aqui, ta bem explicado, ele vai esta a disposicdo e eu explico porque o doutor Geci
esta aqui, porque ele é o comandante do HT, ele que tem a visdo gerencial do negécio, isso € muito
importante, € um dos nossos melhores quadros em termos de gestdo e a gente tem que priorizar a
gestdo. Ele tem feito um trabalho diferenciado, reconhecido dentro do Estado e fora do Estado, em
relagdo ao que a gente faz de gestéo do trabalho e gestdo de unidade hospitalar. Entdo ele vai fazer
essa apresentagcdo, demonstrando claramente a nossa proposta e o que a gente espera j4 nessa
primeira unidade que a gente ta trabalhando, trabalhar na mesma légica de resultados. A gente na
saude e uma parte que eu tenho feito claramente, presidente, conselheiros e conselheiras, em todos
lugares que eu facgo, porque nés e eu me incluo dentro, eu sou filho de sanitarista, aprendi, cresci na
minha carreira profissional iniciada pelas maos de sanitaristas, a gente tem um, ndo que é um
defeito, mas a gente na area de salde gosta muito de indicadores de processo e talvez eu como
epidemiologista e a Viviane vai entender o que eu vou falar, porque fez a especializacdo de analise
de situacdo comigo, a gente gosta muito de entender o meio da coisa e as vezes acaba nédo
colocando o resultado, o impacto, aquilo que a gente entrega pra populacdo € como medida
prioritaria. E 0 que a gente ta comecando a fazer aqui, hoje, vocés vao ver, é tentar colocar o
impacto realmente em primeiro lugar, fazer o desenho do processo, mas, indicadores de processo
sdo importantes? S8o. Mas que ndo sejam o0 objetivo principal, que o objetivo principal seja a entrega
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do servico a populacdo. Aquilo que a gente pode fazer com o0 mesmo, mas potencializado quem

sabe em trés ou até quatro vezes mais do que se entrega hoje com a mesma coisa. Sé alinhando
poder de deciséo, a tomada de deciséo, de gestéo, aproveitando o que se faz num lugar e no outro,
diminuindo estrutura, a gente também ta tendo essa intencdo na Secretaria, vamos fazer uma
reforma administrativa em que vamos diminuir cadeia de comando, a gente entende que ndo tem
que ter um monte de gente pra dizer a providéncias, para conhecimento e providéncias, para
conhecimento e providéncias; precisamos diminuir isso ai e botar a decisdo das coisas nas maos
das areas técnicas. A area técnica tem que decidir, tem que estar empoderada e tem que decidir, é
iSso que a gente vai fazer de proposta aqui, ta bom? Passo a palavra agora, presidente, pro doutor
Geci que vai fazer a apresentacdo dessa nossa proposicdo ao Pleno do Conselho. Muito obrigado.
Geci (HT/SESA) Bom dia a todos, agradeco o convite do presidente. Nestor, conselheiros e
conselheiras, convidados, ao final a gente vai abrir pra todas as duvidas e perguntas. E, eu gostaria
de dizer da alegria de poder estar aqui conversando com vocés sobre um projeto que eu acredito vai
ajudar muito a populacdo de Curitiba e do Parana. Geci faz apresentacdo. (F7) Rangel
(FEHOSPAR) No6s vamos fazer grupos de quatro, eles véo fazer os questionamentos,
apontamentos, dai vocé responde. Olga (SindSaude) Em primeiro lugar, Nestor que é 0 nosso
diretor geral, ele citou a existéncia de um organograma da SESA e eu gostaria que ele falasse mais
sobre isso e nos apresentasse esse NOvo organograma pra que a gente pudesse tomar
conhecimento aqui no Conselho. Em segundo lugar, € importantissimo esse relato, Geci, Sabe?
Porque assim, ele confirma nossa tese da ndo competéncia da FUNEAS na gestdo das unidades.
Esta ai o resultado do que n6s temos falando, nds vimos insistentemente aqui nesse egrégio
Conselho a respeito dessa competéncia ou nao competéncia da FUNEAS pra essa gestdo. Vocé
disse que o CHR néo atingiu exceléncia, ndo é? Gostaria de lembrar que vocé colocou que em dois
mil e oito foi criado o CHR, pelo menos é o que estava no slide e lembrar o Conselho que de dois mil
e onze a dois mil e dezoito nés tivemos a gestdo do Caputo, foram oito anos e exatamente nesses
oito anos que ele ndo atingiu a exceléncia que esta colocada na sua missao. Isso é pra reflexao das
conselheiras e dos conselheiros aqui presentes quando a gente apresenta propostas e criticas a
respeito da gestéo, certamente elas ndo sdo infundadas, elas tem sustentacéo e os resultados estéo
ai colocados, pelo menos nesse caso ai do CHR. A outra lembranca é que o CHR possui cento e
vinte e oito servidoras e servidores, apenas, cento e vinte e oito e desses eu ndo sei quantos sdo
FUNEAS ou se tem mais FUNEAS contratados diretamente pela Fundacéo e nédo sei também se tem
FUNPAR ja, porque FUNPAR foi feito um acordo no dia vinte e dois de abril na Justica do Trabalho
porque existe um impedimento da Secretaria de Estado da Saude, judicial, pra fazer contratacéo de
pessoas porque nds temos um concurso vigente que ele deve ser utilizado sempre que tiver
necessidade de pessoal. Entdo, nesse acordo foi colocado que serdo contratados em carater
emergencial noventa e oito pessoas pela FUNPAR e em contrapartida a Secretaria se compromete a
nomear cento e vinte servidores efetivos no final desse periodo que é dois mil e vinte, foi esse
acordo que foi feito 14 na Justica do Trabalho. Entdo assim, a nossa preocupacdo esta exatamente
nesse processo de sucateamento do hospital, por que ele ndo atingiu toda sua capacidade? Primeiro
lembrar que ndo tem gente suficiente pra fazer o trabalho, essa é a primeira questdo. A segunda
questdo, é a questdo da gestdo, Geci, vocé ja era da gestdo anterior e continua nessa, entao vocé
tinha conhecimento desse processo que tava acontecendo no CHR pela similaridade da misséo
institucional, essa proposta ja deveria ter sido vinda aqui no Conselho a mais tempo. Com relacdo ao
que se é destinado ao CHR, tem um slide ali que nao tinha o periodo, que é trezentos e oitenta e
nove mil setecentos e vinte e cinco e o valor que foi gasto foi duzentos e sessenta e cinco mil, esse
primeiro slide nao tinha data, gostaria que vocé colocasse pra nds, mas de dois mil e dezenove vocé
colocou que foram dois milhdes duzentos e noventa mil duzentos e dezoito zero oito centavos de
recursos humanos mas nao sei qual é a origem desses recursos humanos, entdo é essa a questao.
E também a situacédo da proposta de incorporagéo que ja me foi explicado que néo vai, 0 grupo nao
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vai pra la, o grupo de trabalhadores e equipamentos ndo vai pro HT porque néo tem lugar pra isso,
entdo o que vai acontecer € uma geréncia a distancia. E também ver a demanda de cada unidade
pra gente poder saber exatamente porque que o CHR néo tem uma gestdo de demanda que possa,
porque a gente tem da populacdo essa necessidade, por que ela ndo ta sendo colocada a disposi¢ao
da populacdo efetivamente? Essa € uma pergunta que é muito importante responder. Obrigada.
Assim, dai a gente quer saber quantos FUNEAS e quantos FUNPAR a gente tem la. Priscila
(SindSaude) Bom dia a todos e a todas. Eu ja me senti contemplada em parte da fala da Olga, mas
tem algumas coisas que eu também preciso pontuar. Como a Olga falou, é necessario e urgente
rever todo o contrato de gestdo da FUNEAS. O Geci num determinado momento falou que o
Secretario foi até o CHR, andou |4 e encontrou corredores vazios. Ele vai encontrar essa mesma
situacao no Infantil de Campo Largo, no hospital de Telémaco Borba, o Regional, no hospital de
Guaraquecaba, entéo isso ndo é uma demanda s6 do CHR. Que bom que o CHR esta sendo olhado,
porém héa necessidade porque em nenhuma unidade que estd sob administracdo da FUNEAS foi
cumprido o contrato de gestdo. Em nenhuma unidade foi cumprido o minimo de abertura de leitos,
de melhoria da assisténcia, em nenhuma e toda vez que a FUNEAS apresenta os relatorios, é
inviavel fazer uma analise porque os dados ndo batem, ndo tem valores, € muito complicada a
situacdo com a FUNEAS. Outra coisa, a Olga também falou mas o CHR foi uma das primeiras
unidades a ser gerida pela FUNEAS, entdo faz quase trés anos eu acho, mais de trés anos, em trés
anos nao fez absolutamente nada, entdo acho importante esse Conselho saber quanto de dinheiro a
FUNEAS recebeu pra fazer a gestdo do CHR nesse periodo, pra nao fazer. Porque demonstra que o
dinheiro ndo ta sendo aplicado. N&o foi. Outra coisa, o Nestor falou ali em determinado momento da
reforma administrativa. A gente tem olhado a reforma administrativa com muita preocupagéo porque
essa reforma traz uma reducdo das atribuicbes da SESA. Todas as atribuicbes da SESA séo
descritas em seis linhas enquanto as outras Secretarias é detalhado, até alguns deputados ja
colocaram questbes de fazer emendas e tal a reforma administrativa, mas eu quero questionar o
Nestor porque a Secretaria ta sendo detalhada em seis linhas, qual que é o objetivo? E lembrar que
tem concurso publico em vigéncia. Gente, eu termino rapidinho pra eu ndo me inscrever de volta. E
outra coisa, la, hoje, a FUNPAR tem mais ou menos quinhentos terceirizados dentro do HT. (F8)
Como a Olga colocou, teve esse acordo nessa audiéncia de conciliacdo pra contratar em carater
emergencial, mas noventa e oito. Isso foi aprovado porque a FUNPAR ta sofrendo uma acdo por
muitas horas extras dos terceirizados. Entdo contratou noventa e oito sé pra parar de fazer hora
extra. A Olga pontuou o nimero de pessoal dentro do CHR, certo? E tem FUNEAS I4, entdo assim, a
FUNEAS vai sair? Da gestdo do CHR? A FUNPAR vai contratar pro CHR? Os terceirizados do CHR
via FUNEAS vao ser demitidos? Como que vai ficar? Porque também é uma preocupacao daqueles
que sao trabalhadores, estdo preocupados com a situacdo até porque ja vem discutindo essa
proposta, os trabalhadores sabem, porém isso causa angustia pros trabalhadores. Edvaldo
(CONAM) Eu queria tocar s6 no ponto especifico sobre altas. A gente tem denuncias de varios
hospitais que tem esses procedimentos, a alta quinze dias depois, dez dias depois. Na opinido do
doutor, como a gente sabe que tem também uma direcdo do hospital que é pra fiscalizar, a gente
sabe que a prerrogativa € do médico de dar ou ndo a alta. Na sua opinido, o que poderia ser feito
nao s6 no caso desse hospital como em todos hospitais para que ndo se estenda, por exemplo, dez,
doze, quinze dias, ficar segurando um paciente que poderia ter tido essa alta dez, doze dias antes.
Amauri (ANEPS) Bom dia a todas, bom dia a todos. Antes de mais nada, dando parabéns a essa
gestdo por estar se debrugando nessas questdes pontuais nos hospitais e a gente sabe que esse
momento é bem delicado porque nés tinhamos um quadro até dezembro que era lindo e maravilhoso
e hoje nds temos muito caos instalado e ai eu gostaria realmente de estar dizendo ao Geci que siga
em frente, mete a cara mesmo que a gente vai estar te apoiando porque realmente nos interessa a
qguestdo. E ai eu ndo posso de ndo deixar de aproveitar esse momento e questionar sobre o Hospital
Oswaldo Cruz, que eu sei que também é outra bomba relégio que nos precisamos também
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destrinchar porque la também as pessoas estdo morrendo na porta com HIV e estdo sendo chamado

o SAMU pra atender elas. Entdo nds temos dentro do sistema das unidades préprias bombas. Esse
hospital modelo que o Geci ta colocando na forma ai e que ta registrado, o Oswaldo Cruz também
tem esse registro, também ta se esvaindo, um hospital com quase cem anos, patriménio do Estado
do Parana e a gente nao pode deixar passar essa hora e sabendo que com certeza precisamos
também nos debrucar em outras unidades. Mas eu fico muito feliz na questdo do estimulo a
producdo, estimulo a producédo, meu Deus, dentro de um hospital chamado Oswaldo Cruz as
pessoas se negam a atender, chamam o SAMU por causa de leitos zero, rejeitam o cliente, o
paciente porque ele é negro, porque ele é HIV, porque ele veio de unidade basica e a gente ta
tentando segurar isso da melhor maneira, mas é uma situacdo que incomoda todos nés. Mas
dizendo assim, Nestor e Geci, parabéns por enfrentarem esse problema de frente, trazer a todos nés
aqui dentro e vamos fazer uma forca tarefa pra gente avancar. Obrigado. Rangel (FEHOSPAR)
Agora esse momento o Geci vai. Sim, tem mais quatro. Isso que eu vou falar. Na fala do doutor Geci
eu vou encerrar as inscricdes. Nestor (SESA) Eu e o Geci vamos fazer um combinado de respostas
aqui, ta? Entdo vamos la. Organograma novo, a reforma administrativa ta sendo, néo € objeto aqui
na discussdo do CHR mas é importante falar, ndo tem problema nenhum. A reforma administrativa
em si do Governo estd na Assembleia, estd sendo votada, acredito até ontem foi votada em ultima
discussdo, ja vou aproveitar pra responder a Priscila. A gente vai fazer um movimento de
organizacdo interna. A gente ta trazendo e n&o ta fazendo nada por acaso e nem nada
iluminadamente, nés ndo somos autossuficientes, precisamos de ajuda sempre. A gente ta trazendo
consultoria do CONASS, Conselho Nacional de Secretarios de Saude pra ajudar na discussdo do
NOSSO NOVO organograma, ja que nés queremos mudar nds teremos que fazer diferente e vai ser isso
gue vai ser feito, uma discussdo com todas, vamos dizer assim, as areas técnicas da Secretaria pra
proposicdo de um novo organograma, onde a gente consiga contemplar nova visdo de Secretaria,
entdo isso vai ser feito ainda, ndo ta pronto. A reforma administrativa, nimero de cargos ta na
Assembleia mas o jeito da Secretaria se posicionar, iSso a gente vai vir falar claramente aqui pra
vocés, ndo tem problema nenhum, sé que nédo ta pronto entdo ndo posso trazer uma coisa que a
gente ta em termos de discussao e eu vou dar um exemplo muito claro que ja ta sendo colocado
desse novo posicionamento, é a integracdo da vigilancia com atencao, a gente vai vir conversar,
explicar claramente como a gente vai fazer esse movimento aqui. Entdo o organograma € uma pauta
um pouquinho pra diante. A questdo do descritivo das acBes da Secretaria € que as outras
Secretarias ndo vao ter muito o que fazer porque sdo Secretarias um pouco menores, a Secretaria
de Saude tem uma complexidade muito grande, ela ndo cabe s6 no nivel de coordenacgao que esta
sendo proposto ali. O detalhamento de tudo vai ser feito no organograma, vai ser feito com a
legislacao que vai vir a posteriori, ai ndo € uma coisa s0, € uma coisa que vai ser muito maior do que
ta colocado la onde a gente detalha e desmistifica todas essas questdes. Em relacdo ao que foi
colocado sobre a FUNEAS e sobre a gestdo anterior, eu ndo vou colocar aqui 0s posicionamentos
com relacdo ao que foi feito, porque eu acho muito delicado e até incompativel com quem nao ta
aqui pra poder falar e defender. Eu acredito que quem tava na gestdo anterior, na frente, tomou a
melhor decisdo possivel que podia ter tomado frente as adversidades do momento. Eu ndo tenho
nenhum posicionamento contrario em relacdo ao que tava sendo feito. O que nés estamos propondo
é fazer diferente, esse que é o mote vai trazer pra vocés em todas decisdes. Eu acredito que o que
foi feito foi feito, foi bem feito e ta registrado na histéria, 0 que nds vamos fazer é tentar fazer um
pouco diferente porque nos queremos resultados diferentes. Talvez a condicdo, 0 momento, nao
impds possibilidade de se tomar outras decisbes e nisso eu avango na questdo da FUNEAS
colocando também que ela ndo é objetivo de pauta agora, ela ja foi instada, né presidente? A
colocada em pauta em outras situagcdes. A FUNEAS, originalmente e dai é uma situacdo que eu
preciso fazer enquanto, ndo é uma andlise fria, profunda, ndo, € uma constatacdo e eu tava la e
defendi a criacdo da FUNEAS. A FUNEAS é um instrumento de gestéo, ela ndo é a gestdo em si, 0
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gue eu vejo da FUNEAS, ela foi criada com propdsito, vislumbrou-se a possibilidade de resolver

algumas situacfes durante o decurso da sua histdria incorporando algumas outras unidades mas
gue por conta dos momentos ndo se conseguiu resolver, mas ela ndo deixa de ser um instrumento
de gestdo importante, utilizado em outros lugares e que pode ser melhor aproveitado, o que talvez a
gente precise e esta fazendo é encontrando o jeito certo de fazer praquilo que ela foi colocada a ser
feito, mas vai ser objeto de novas discussdes venham pra ca. Em relacdo ao CHR, o CHR vai ser
redirecionado pra Secretaria, ele sai da gestdo da FUNEAS e volta pra gestdo da Secretaria pra
poder ser incorporado pelo Hospital do Trabalhador porque o Hospital do Trabalhador ndo é
FUNEAS. O Hospital do Trabalhador é unidade prépria sobre administracdo direta da Secretaria,
entdo essa é a légica do movimento. O CHR volta da FUNEAS para Secretaria e o Hospital do
Trabalhador incorpora o CHR na sua gestdo. Ah, importante registrar. A Olga falou de um acordo
que foi feito dia vinte e dois no Ministério do Trabalho, Ministério do Trabalho n&o, na Justica do
Trabalho, isso é importante registrar, com o Ministério Publico do Trabalho que foi proponente da
acdo contra o Estado e homologado esse acordo pelo juiz do trabalho que tava la mediando a
audiéncia. Esse pedido foi de contratacdo emergencial por tempo limitado, por dois anos, tem prazo
pra comecgar e prazo pra acabar por conta de um problema que tem de uma outra acédo de horas
extras e por conta de que tem uma unidade que foi infelizmente inaugurada e n&o ta pronta, ta ainda
pra ser colocada em funcionamento que é a unidade do anexo da mulher e da crianca |4 no Hospital
do Trabalhador. O que eu queria dizer € que os servidores que vao ser incorporados, em relagédo a
acdo que sdo em numero de cento e vinte servidores, nés vamos incorporar até o final do ano que
vem, é um compromisso assumido mediante o juizo e qual foi homologado. Entdo, os noventa e oito
FUNPAR é emergencial pra suprir uma demanda agora e pra nao incorrer num outro problema de
demanda de hora extra e é por dois anos, sdo por dois anos, nao € por mais tempo, nao € definitivo
e essa proposicao foi colocada e homologada tanto pelo Ministério Publico que propbs a acéo
quanto pelo juiz que mediou a audiéncia, entdo esse € um acordo entre as partes pra que outras
situacOes sejam resolvidas. Em relacdo ao que foi colocado das outras unidades hospitalares e em
relacdo a FUNEAS por outras unidades que ela acaba fazendo gestédo, ja vou respondendo a
Priscila, nés ndo temos o problema de fazer o debate, nds vamos fazer o debate com todo mundo,
vamos trazer aqui, a FUNEAS também vai falar, acho que a gente ta aqui pra melhorar o que foi
feito, tem muita coisa excepcional que foi feito até hoje em termos de gestdo, a gestdo anterior
conseguiu avangar em muita coisa, ndo conseguiu resolver tudo, nés ndo vamos conseguir resolver
tudo, tenho a plena certeza que a gente tem limitagcdo mas nds vamos propor a resolver algumas
prioridades e essas prioridades ja vou avancar dai na fala do Amauri, a gente vai fazer ponto a
ponto, nés ndo temos a pretensao de resolver tudo ao mesmo tempo agora, ndo da, ndo tem jeito, é
impossivel de resolver todos ao mesmo tempo e com a mesma receita, cada problema tem uma
solucdo, tem uma receitinha pra cada problema, ou um receitdo, porque tem problema que nédo é
probleminha, é probleméao, e que precisa realmente estudo, precisa de afinco, precisa de saber a
profundidade do problema, os problemas podem ser parecido mas ndo séo iguais, ndo sdo mesmo.
A gente tem olhado muito a questdo do perfil assistencial, o0 que a gente quer entregar pra
populacéo, esse que eu acho que tem que ser a nossa prioridade, o que a gente quer entregar pra
populacdo? A gente quer entregar uma coisa e ela ta esperando outra? A gente ta falando a mesma
lingua que a populacdo? Os anseios do povo sdo 0s mesmos anseios do que a gente tem feito
dessa discusséo? A gente vem escutado muito a voz que vem da rua, a gente tem escutado muito o
gue ta acontecendo em relacdo ao que se espera das nossas unidades, isso tem sido colocado
claramente na pauta pra fazer essa discussdo. Em relacdo ao Hospital Oswaldo Cruz, ta sendo bem
estudado, tem relacdes la que precisam ser melhoradas entdo o estudo também ta sendo feito duma
forma muito profunda, ndo tenho dividas nenhuma que a proposicao do que a gente venha fazer,
claramente ai pro Conselho, numa apresentacdo muito parecida com o que a gente fez aqui,
detalhando que a gente fez, o que a gente encontrou, o que a gente tem de proposta pra
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efetivamente melhorar. E, em relacdo as altas, dai Viana, o doutor Geci vai falar, vai falar em relacéo
os servidores, 0 jeito que ndés estamos pensando em trabalhar, em relacdo essa questdo de
servidores, servidores FUNPAR, FUNEAS, que tem contratados la hoje. Geci (HT/SESA) Eu vou
completar entédo as respostas, se nao ficar claro por favor. Olga, acho que Olga e Priscila, eu vou
tentar responder junto ali. Entdo primeiro, Olga, a situacao do, eu estava la no, participei da gestéo
anterior mas dentro da limitacdo que o meu cargo pressupde. Sou diretor do Hospital do
Trabalhador, eu ndo tenho autonomia sobre demais unidades, eu estou vinculado a uma
superintendéncia, ta vinculado a um diretor geral e o Secretario; as diretrizes emanam de cima.
Entdo eu me limitei a fazer ali a unidade ser eficiente e funcionante durante todo o tempo que estou
4 e isto € uma constatacdo evidente pelos nidmeros que apresento. Eu ndo tinha autonomia pra
guestionar outras unidades, como nédo tenho. Eu fui chamado neste projeto pra uma avaliagdo de
uma outra unidade a pedido do senhor Secretario e assim o fiz, porque eu sou um servidor de
carreira da Secretaria e portanto respondo a hierarquia. Se existe um questionamento do porqué nao
foi feito antes ndo deveria ser a minha pessoa. Dentro da minha unidade fiz sempre o melhor. Quero
dizer também, comungando da questédo do Nestor, se nds temos problemas em gestdes, ndo importa
guais a gente avalie, o Hospital do Trabalhador teve um crescimento linear todo tempo, mostrando
gue gestédo faz diferenca. Se tem um projeto, uma visdo, eu falei pra vocé que a visao foi aprovada
em dois mil e dez. Dois mil e dez, ndo me lembro nem que governo era. E, n6s estamos caminhando
naquele sentido independente do governo, quer dizer, gestdo faz a diferenca. Eu dar conta sobre os
servidores, entéo 4, existem cento e vinte e oito servidores, a partir da aprovacao que eu espero que
este Conselho tenha desta migracéo, a proposta é que se faca uma reunido com todos os servidores
em que o Secretario, Nestor, vai apresentar essa mesma proposta e a ideia de que nés facamos
uma entrevista com cada servidor, eu, pessoalmente com 0s cento e vinte oito servidores, por
respeito a eles, no sentido de que explicar o que nés vamos fazer, ver o perfil daquele profissional e
adequa-lo ao melhor local. Porque muitas vezes se entenda que ele esta ali ndo tem margem pra
poder por exemplo, ele mora do lado do Hospital do Trabalhador e gostaria de trabalhar do lado do
Hospital do Trabalhador e alguém do Hospital do Trabalhador, servidor, poderia querer trabalhar 13,
entdo a ideia é conversar com esses servidores e ver o que é possivel fazer e aproveita-los todos.
Os funcionarios FUNEAS, na verdade, a partir do desligamento da FUNEAS néao teria continuidade
contrato trabalho. Lembrando a todos, de que eles tem contratos temporarios de trabalho. O
impedimento judicial e até o proprio acordo que foi feito, ele visa Unico e exclusivamente resolver os
problemas da unidade sede do Hospital do Trabalhador, 14 ndo foi tratado em nenhum momento e
nem o interesse de que até esse noventa e oito sejam utilizados em qualquer incorporagdo, até
porque seria desrespeitoso a esse Conselho sem aprovacdo estar propondo contratagdes por uma
unidade que nem sei se sera aprovado, entdo ndo teria cabimento. Sobre as questdes financeiras,
dois milhdes e duzentos em recursos humanos, eu posso declinar que os ndimeros hoje sao
setecentos e trinta mil reais més de custos de servidores publicos e tem uma quantidade de
celetistas, eu ndo tenho nimero aqui de cabeca e, uma quantidade que sdo os contratos, também
sdo pessoas fisicas que atuam la por contrato, que dai sdo todos os médicos, a grande parte dos
médicos. Mas eu posso até informar a presidéncia aqui, pode passar essa informacgdo pra voceés,
nao é segredo porque é dinheiro publico. Em relagdo a essa questao do concurso publico vigente,
ela acaba sendo afetada pelo limite prudencial, na verdade, essas coisas todas elas se imbricam.
Qual o motivo até da audiéncia que vocé esteve |4, né Priscila? Em relacdo a angustia dos
trabalhadores, eu aprendi com Conflcio um ditado que diz, pior que um final horroroso € um horror
sem fim. E a situagéo de definir uma unidade para onde ela vai, como ela vai, como vai ser; da um
destino a essa situacao. Entdo hoje, no momento de hoje, nés temos um CHR que ele esta no limbo,
ele esta meio que descompatibilizando da FUENAS e nédo esta no Hospital do Trabalhador. Entdo a
ideia é dar um destino pra poder conversar com esses colaboradores e servidores e dar um destino
a eles, isto € 0 que eu acho que reduz as angustias das pessoas, saber o que vai acontecer. Em
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relacdo a questdo de alta, alta retardada, isso tudo que vocé Viana me perguntou, € dizer o seguinte,

isso tudo sé tem uma solugéo, porque existe autonomia do médico, é verdade, mas autonomia dele
resvala em duas coisas, primeira delas, numa hierarquia médica, chefe é o mais experiente e 0 mais
experiente faz um protocolo e um protocolo tem que ser respeitado ou 0 médico tem algum artigo,
algum documento, alguma experiéncia que tenha evidéncia suficiente pra mudar o protocolo, ndo é
cada um faz o que quer, isso ja acabou. Eu faco do meu jeito, ndo existe mais. Os servicos
estruturados, todos fazem do mesmo jeito, eu quero dizer que um paciente que chega com a cabeca
guebrada segunda-feira, ele tem que ser operado igual na sexta-feira no Hospital do Trabalhador,
nao pode um achar que passa uma faixa, outro opera e o outro ndo faz nada, isso nao é possivel
sendo nds ndo temos um servi¢co, nds temos uma anarquia médica. Entdo como é possivel que a
gente infira tempo de internamento? Com protocolo, Uma determinada doenca, com determinado
tratamento, determinada evolucdo tem um tempo pra ficar internado, todos tem que fazer igual;
quem sai da curva o chefe chama pra conversar. E assim que funciona, Viana. Em relacdo ao
Amauri, eu agradeco, agradeco as falas no sentido de apoio ao nosso projeto, eu tenho certeza de
gue nos vamos apresentar nimeros melhores a este Conselho, eu valido isso pela histéria que o
Hospital do Trabalhador tem, ndo entraria numa coisa como essa pra fazer o mesmo, nao tem légica.
Eu conversei com o Secretario que eu to feliz em poder mudar a vida desse hospital, apesar de o
meu salario ndo mudar absolutamente nada. Entao dizer que eu estou indo isso porque eu acredito
no SUS, eu sou um apaixonado pelo SUS. Eu sou servidor publico porque eu gosto disso e acho que
se eu posso mudar isso, se 0 Hospital do Trabalhador tem condi¢bes de fazer isso, deve fazé-lo.
Nossa equipe ta muito estimulada em fazer isso e se vocés terem o voto de credibilidade a nés,
vocés ndo vao se arrepender. E isso. Rangel (FEHOSPAR) Obrigado, Geci. Ent&o, as inscricdes
estdo encerradas. Entdo eu vou pedir aqui, nés vamos ter que dilatar um pouquinho esse prazo
agora, pelo menos uns quinze minutos. E assim pessoal, eu sei que cada um tem trés minutos, é
regimental, mas vamos tentar ser objetivos, ta ok? Tanto nas perguntas como nas respostas, por
favor Geci, s6 pra gente entdo. Quinze minutos ai de prorrogacdo. Em processo de votagdo. Por
contraste. Favoraveis. Contrarios. AbstencGes. Aprovado. Jodo Eduardo (CREFITO) Queria
agradecer ao doutor Geci, doutor Renato, com relacdo a essa atencdo que esta sendo dada, eu
destaco que acompanho o CHR ja a quase dez anos, desde a sua inauguracgao, ja fiz muitas visitas
com os académicos ao CHR e acompanhei ao longo desses dez anos a involugédo que o CHR teve
dentro do atendimento, especificamente falando, da fisioterapia e da terapia ocupacional; o
decréscimo do namero de profissionais que teve nesse setor e a veridica situacdo da ociosidade do
CHR com relacado ao atendimento de reabilitacdo dos pacientes. Destaco também a questao, quando
vocés comentaram da fila, acompanho pacientes oriundos de Curitiba e oriundos da Regido
Metropolitana e a desigualdade que existe, ai a gente se atenta aos principios do SUS, a
desigualdade que existe com relagdo ao atendimento que é feito aos pacientes oriundos de Curitiba
e aos pacientes oriundos da Regido Metropolitana, entendendo que a gente tem pacientes ndo so
traumatoldgicos mas também pacientes avecezados, pacientes numa série de outras condi¢cdes que
ficam na fila de espera por anos e principalmente ai os pacientes que demandam de préteses e
Orteses, esses sao 0s que mais sofrem. Diante disso, eu coloco alguns questionamentos, primeiro
com relacdo a orteses e proteses, como que vai ser feito o fluxo desse encaminhamento desse
procedimento junto aos pacientes, visto a enormidade da fila de espera com relacdo, antigamente
existia ali uma oficina gerida pela APR, ndo sei como é que vocés estdo pensando em gerenciar
esse processo de entrega das proteses e Orteses. A questao de RH ja foi respondida. E, gostaria de
solicitar também maiores esclarecimentos com relagdo ao fluxo de atendimento, portanto, dos
pacientes vindos, oriundos dos locais de atendimento de Curitiba e da Regido Metropolitana, visto
gue isso ja foi discutido algumas vezes, existia uma relacdo de setenta trinta, gostaria de maiores
informagBes com relacdo a isso. E por fim, gostaria que ficasse registrado o0 meu anseio pra que se
fortalecesse cada vez mais a questéo dos estagios e da pesquisa dentro do CHR, porque se o0 CHR
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quer ser um centro de exceléncia, ndo existe centro de exceléncia sem pesquisa. Palmira

(Fesmepar) Bom dia a todos. Eu fui contemplada em grande parte, da resposta, ndo tanto da
pergunta, do doutor Geci e agora em relagdo a exposi¢cao do Jodo. S6 que assim, tem uma questao
que dai ndo é pro Geci, acredito que seria pra gestao direta, porque 0 que muito me preocupa ha
fala dele, porque é a segunda fala que eu vejo de estabelecimentos ligados a FUNEAS que nédo
estavam funcionando. Entdo o0 que eu gostaria, eu quanto representante do controle social e
representante também de trabalhador, eu gostaria que a gestdo pudesse nos passar um relatério e
uma prestacao de contas da FUNEAS em relagcéo especifica ao Centro, o CHR. Especifica. Aonde
tem produtividade e investimento, porque pelo que eu entendi tem um nimero relacionado grande de
funcionarios la dentro, ndo esta tendo produtividade, ndo esta entregando as érteses e préteses e a
fila tem um crescimento enorme e eu acredito que com o Hospital do Trabalhador vindo assumir a
gestdo da FUNEAS, eu acredito que vai ter um trabalho muito mais humano e muito mais
diferenciado porque nés nao procuramos beneficios e nem lucros, o que a FUNEAS também deveria
ter feito, porque o que eu entendia da FUNEAS, que ela buscava uma economicidade aonde néo
poderia ser economizado e gastava aonde poderia ser economizado, principalmente na direcéo,
como o doutor colocou, ok? Silvana (Assempa) Bom dia a todos. Eu gostaria de colocar que eu
represento este Conselho junto a FUNEAS. Dia vinte e sete de dezembro, a gente teve reunido,
jamais vou esquecer, acho que vocés nao tiveram e por qué? Porque a FUNEAS pegou de ponta
cabeca, ele colocou agora pouco que é preferivel um fim horroroso do que um horror sem fim, doutor
Geci colocou. No6s tivemos um fim horroroso de gestdo governamental, a FUNEAS assumiu durante
esse fim horroroso. Queria tranquilizar a Olga, as meninas; sou usuario, represento 0os usuarios; é
rinha de galo. Senhor Adilson representa esse Conselho l& com unhas e dentes. Anteontem nés
tivemos que aprovar uma resolucao, ta aqui, sem mais tempo sob a ética do Tribunal de Contas, sob
a Otica de outros 6rgédos. (F9) Nao vou declinar, sendo a gente rouba o tempo aqui, inclusive dos
outros, mas com ressalva. Foi aprovada com ressalva. O que esta acontecendo com a FUNEAS é
uma transparéncia que até assusta, porque o Secretario disse e ele passou por Whatsapp, estamos
sozinhos e precisamos de vocés. Entdo o papel que a Olga, que os sindicatos, que 0s usuarios, que
os trabalhadores representam, é fundamental. Agora, a grande culpa de nés nao termos efetivado
controle social durante a gest&o anterior é nossa. E nossa, passou batido, entdo de agora em diante
vamos ser o que nds somos, cobradores dos sistemas das gestdes, mas acreditem, eu estou la.
Gostaria que cada um de vocés tivessem comigo la, pra acompanhar par e passo como tem sido
essas reunides, lembrando ainda que existia um contrato de dois mil e dezesseis e devido a
assinatura desse contrato tudo trava, tudo ta sendo meticulosamente analisado e como eu disse,
rinha de galo do seu Adilson ndo passa nada, ndo passa nada sem que ele ndo s6 questione mas
exija e ele exige e os votantes, os conselheiros votantes estéo exigindo o que vocés estdo querendo;
gueremos o papel, queremos isso, o detalhe, a virgula. Parabéns, vocés estdo encarando de frente,
pegando tordé ruim e acho que esse Conselho também ta fazendo um papel exemplar. Era s6 isso.
Obrigada. Ana Cristina (SindSaude) Bom dia. Sou servidora também da SESA e atualmente estou
lotada no Hospital Adauto Botelho. A primeira questdo entdo, pro Geci, € em relacdo a equipe
volante, pra mim néo ficou muito claro. Como € que seria essa atuacdo? Em termos geograficos
também, como que seria essa referéncia? Eu queria que vocé detalhasse. E depois também em
relacdo a questdo de producdo, que vocé relatou, ndo sei, acho bem desafiante isso, ndo sei como
se constata e sO tenho receio mesmo de que esse controle de qualidade, em relagdo a producéo,
tenha um reflexo na qualidade do servigo prestado, porque nem sempre quanto mais se faz, de fato
faz. Entdo queria que vocé esclarecesse em relagao a isso. E aproveitando a fala do colega Amauri,
Nestor pra vocé, enquanto servidora, inclusive de uma unidade prépria, isso ndo é nenhuma
novidade pra nés. O Hospital Adauto Botelho é uma unidade prépria do Estado, é o primeiro hospital
publico psiquiatrico do Estado, cem por cento SUS e hoje vive muito sucateado, muito sucateado
mesmo, a gente tem um total hoje de setenta e oito leitos, cento e oitenta e oito funcionarios. O
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tempo todo a gente ouve que aquela unidade também mais gasta do que faz, recentemente a gente
correu um risco enorme de ter reducdo dos leitos que ja sdo pequeno pra atender parte do Estado,
por falta de profissional médico e a gente tinha um contratado |a em parceria, recebemos a proposta
de ter residéncia, isso ndo ocorreu. Entdo, a gente pede esse olhar também porque isso tem dito,
isso tem sido constatado, ndo € uma novidade quando se traz aqui pro Conselho. Ontem,
aproveitando a minha fala, também em comissdao da mulher a gente trouxe a realidade da
maternidade de Londrina, que tem hospital, l1a tem a maternidade e mulheres ainda estdo morrendo
de morte materna e por falta de profissionais, entdo quando € que isso vai de fato ser olhado? Entdo
guero registrar aqui minha fala, esse pedido de intervencdo mesmo e de resolugdo pras unidades
préprias também. Obrigada. Hermes (HU-Maringd) Parabéns pela iniciativa. Uma discussdo que
nos sempre fizemos, a respeito de unidades, eu particularmente acreditava que s6 nos interior e nas
cidades pequinininhas criavam hospitais sem estrutura nenhuma pra atender nem o basico do
basico. E nds temos em Curitiba uma unidade desse tamanho, que é praticamente do tamanho do
Hospital Universitario de Maringa. Nés temos trés pequenas salas de cirlrgicas, de um total de
cinco, mais uma de parto e fazemos mais de quatro mil cirurgias também, mas é diferente do
hospital do Trabalhador e uma sugestdo, Nestor, pra Secretaria. Eu acho que hoje ouve uma
comparagdo de dados de uma unidade hospitalar grande com a outra, € uma comparacao
interessante pra gente fazer qualquer tipo de planejamento, mas nds ja estamos entrando na fase
final do que nés podemos errar ja. Entdo ja houve tentativas com a FUNEAS, j4 houve outras
tentativas e a preocupacdo minha é hoje, é nds compararamos estruturas com caracteristicas
diferentes e achar que elas séo iguais, esse é o grande risco que nés corremos na frente. Aqui tem
Hospital Universitario de Maringa, do lado HU de Londrina, os dois sdo hospitais universitarios,
caracteristica de atendimento totalmente diferente, ano passado o HU de Londrina atendeu vinte e
cinco mil pessoas no pronto-socorro, eles tem duzentos e noventa e sete leitos, nds temos cento e
vinte e trés, atendemos sessenta e trés mil pessoas no pronto-socorro. Comparar essas duas
estruturas é vocé planejar prum futuro e toma decisdes erradas. Eu acho que vocé tem que criar
denominadores comuns, indicadores corretos pra fazer esse trabalho. Essa sugestéo, eu acho que a
comparagao que fizemos dessas duas unidades foi muito boa, nés fazemos mais de quatrocentas
cirurgias por més, eles fazem sessenta, mas o planejamento no futuro tem que ser organizado.
Priscila (SindSaude) Tem trés coisas que eu quer pontuar. Primeiro, a FUNEAS, eu sei que a
FUNEAS néo é o objeto de discussao. Rangel (FEHOSPAR) Priscila, eu vou pedir pra se manter
dentro do tema em pauta. Priscila (SindSaude) Mas é que. Rangel (FEHOSPAR) N&o. Do tema.
Porque sendo nds ndo vamos da conta. Priscila (SindSaude) Nao. Eu tenho meus trés minutos. Ai.
Rangel (FEHOSPAR) Tudo bem, entdo vocé passou dois minutos dos seus trés minutos daquela
hora, n6s vamos tirar entdo vocé tem um minuto, tudo bem? Entdo ta bom. Priscila (SindSaude)
Entende que vocé fazendo isso ja ta enrolando a reunido? Rangel (FEHOSPAR) N&o. Vocé que
esta enrolando a reunido. Vocé extrapolou o tempo. Priscila (SindSaude) Entdo ta bom, vamos la.
FUNEAS, os proprios dados trouxeram que nao é eficaz essa gestéo, ai uma preocupacao, semana
passada se nao me engano, o Secretario deu uma entrevista falando de passar o Zona Norte e 0
Zona Sul pra gestdo da FUNEAS. Isso traz preocupacdo porque a gente vé que nao resolveu
problemas nas unidades que estdo sobre essa gestdo e vao entregar outras duas unidades sem
resolver? Outro ponto, eu discordo do Nestor quando ele coloca que o que foi feito ta feito, se foi
feito o melhor possivel ou n&o, é passado. Eu concordo muito com a fala da Palmira que no. E
dinheiro publico investido. Dinheiro publico mal investido € improbidade administrativa. Entéo, eu s6
estou corroborando mais uma vez a fala da Palmira, que a gente sim tem que ter acesso ao que foi
investido na FUNEAS pra gestdo do CHR. E por ultimo, falar que, a questao do concurso publico, o
HT tem essas acdes que ja foram explicadas e ndo pode mais contratar via FUNEAS, s se o juiz
autorizar, como ficou claro. E pra cada servidor publico que entra, um da FUNEAS tem que sair,
entende? E esse o acordo inicial dessa a¢&o. Entdo assim, nunca, se ndo tem um plano adequado
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de reposicédo dos servidores nunca vai suprir. Contrata um, sai um FUNPAR, mas se aposenta

servidor, entende? E agora vao desligar a FUNEAS, os terceirizados via FUNEAS; ja vai aumentar a
falta de profissionais dentro do CHR, como isso vai ser resolvido? Rosita (Femipa) Eu primeiro
gueria cumprimentar, eu conheco o Geci a muitos anos e eu queria cumprimenta mesmo pra usar
toda essa expertise no Hospital do Trabalhador pra levar pro CHR. Geci, eu s6 queria fazer uma
pergunta, vocé conhece bem a dificuldade que a gente tem de leitos tanto no Hospital Evangélico,
como no Cajuru e no préprio Hospital do Trabalhador. Eu queria saber se vocés pensaram em
utilizar toda essa estrutura que tem no CHR, em usar na reabilitacgdo em termos de cuidados
continuados? Se existe alguma ideia nesses pacientes que as vezes estdo ocupando um leito que
poderia ser melhor aproveitado nesses hospitais e levar pro CHR. Eu acho excelente vocé usar em
cirurgias de ponta, neurocirurgia, vocé utilizar em sequelados de anemia falciforme, por que sdo
oitenta leitos, vocé usar nao nesse formato especifico mas em alguma coisa pra desafogar leitos em
outros hospitais, talvez seja importante pra utilizar em pacientes com trauma. Obrigado. Luiz
Delphim (Sindipetro) Eu vou comecar pelo Geci, que conheco acho que a, ndo, a uma hora e
pouquinho? E o Nestor a dois meses. Mas olha, o que a gente quer, desculpe, vocés falaram tudo
pra nés. N6s queremos que o hospital esteja aberto e atendendo o usuario. Pra isso nés estamos
aqui. Em primeiro lugar eu quero agradecer o posicionamento e a dedicacdo, que é fundamental; o
gue vocé sente eu sinto, porque infelizmente me acidentei a quinze dias atras e fui la pro hospital
HRL. O trauma do trabalhador dizendo quando é que vdo mandar eu embora daqui, que sou
contratado, que moro em Curitiba, o tomégrafo que tem que ficar quinze minutos parados senédo ndo
roda de novo, entendeu? Medicamento com vencimento descartado; cada ampolinha de
medicamento cento e cinquenta reais, quem comprou, quando comprou, que lote que foi, que ano
que foi? Entdo é uma barbaria e vem o cara aqui e senta ai e diz que a FUNEAS ta 6timo, desculpe
falar na FUNEAS de novo, por isso eu pedi pra FUNEAS vir aqui no més que vem, porque € uma
bagunca e ndo é de hoje, mas muita gente ndo entende assim e eu s6 quero agora falar, também
pedir pro presidente, pedir pro pessoal do transplante vir aqui dizer como é que um paciente ficou um
ano sem orelha se nés gastamos um caminhdo de dinheiro com transplante pro Brasil inteiro,
entende? Ou ninguém indicou ou como é que foi? So isso. Muito obrigado e Deus abencoe vocés,
que apliqguem tudo isso que vocés tem vontade em todo Parand. Muito obrigado. Rangel
(FEHOSPAR) Eu vou pedir novamente pra gente prorrogar por mais quinze minutos, sendo nao vai
dar tempo, ta? Entdo, em regime de votacdo. Favoraveis. Por contraste. Contrarios. Abstencdes.
Aprovado. Olga (SindSaude) A pergunta €, houve diminuicdo de oferta de proteses no CHR? Eu
gostaria de saber os nimeros. Com relagdo o atendimento, a area de abrangéncia o Estado todo,
neste contexto, tem pessoas que pedem para serem atendidas no Sara Kubitschek por conta da
possibilidade de atendimento integral, questao de usuarios. A mais de quarenta dias o raio-X do
CHR esta sem conserto, as pessoas estao sendo transportadas pra fazer o raio-X. Com relagéo a
proposta de reestruturacdo da SESA, Nestor, a gente quer que seja apresentado e discutido no
Conselho antes de efetivar e a gente ja sabe que esta tendo a juncao das superintendéncias, a gente
ja vé isso na pratica. A questao das assessorias também, Nestor, pra estudos, vocé falou que tem o
CONASS, faz parte dessa assessoria do CONASS a contratacdo da Maria Emi, René e a Fundacao
Dom Cabral? Com relacdo ao cumprimento das fungbBes, Geci, cumprimento das fungbes na
investidura de cargo publico, é de nossa competéncia zelar pela probidade do uso dos recursos e se
as duas unidades tem similaridades e no diagndstico situacional de uma delas, no caso o HT, essa
necessidade deveria ter sido apontada pois essa € a nossa competéncia como servidores publicos.
Eu também trinta e quatro anos de servigco prestado pra Secretaria e nem porque estou la naquela
funcdo eu ndo olho as outras questdes colocadas. E a outra situagdo €, SindSaude e mais oito
entidades desse Conselho sempre cumpriram com seu papel, isso ta registrado em todas as atas, eu
gostaria que as pessoas lembrassem disso. A outra questdo, o HT, ele € um convénio entre
Secretaria Municipal de Salde, Universidade Federal do Parana e Secretaria de Estado da Saude,
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entdo nos temos ali os trés entes federados atuando na mesma unidade. Muito obrigado. Nestor

(SESA) Pessoal, 6. Eu anotei aqui, mas tem muita pergunta, pode ser que eu tenha esquecido,
depois me cobrem no final ta? Vamos comecar, me ajude aqui presidente, quem foi. Primeiro o Jodo.
A gente quer colocar Jodo que, o principal entendimento da Secretaria quando assumiu aqui € que a
gestao seja mais eficiente e analisando os dados, niimeros frios, de atendimentos a gente viu que a
potencialidade e que voe relatou na involugdo da fila, dos servicos, um aumento da fila, acabam
nesse resultado de niameros em que a gente ta analisando concretamente isso pra que a gente
possa entdo, se essa € conclusao do que aconteceu, a gente possa reverter e fazer agora um
aumento de servico e diminuicdo da fila, essa é nossa proposta, da o atendimento pro paciente. A
gente ta fazendo também e ta tendo cuidado de ndo s6 fazer a conversa isolada, nés estamos, né
Geci? Validando essa nossa ideia, essa nossa proposta nao sé aqui com o Conselho, mas também
com todo mundo que vai fazer parte dessa nova 6tica. Nos ja conversamos com Ministério Publico,
estamos conversando com o Tribunal de Contas, vamos conversar com todos os conselhos,
enfermagem, medicina, fisioterapia, odontologia; os conselhos afetos ao atendimento. A gente acha
importante validar com os trabalhadores também. A gente ta validando com as sociedades que
fazem parte desse contexto como, entdo a gente vai chegar no conselho la pra também validar essa
proposta, institucionalmente, 14 no conselho de fisioterapia. A questédo da fila de érteses e préteses,
do fluxo de atendimento dos pacientes aqui em Curitiba e Regido Metropolitana, a gente vai detalhar
iSso, um pouco mais, € precoce eu te fazer qualquer afirmacdo aqui por que a gente acha; a gente
acha nao, nao é achismo, a gente tem certeza que o CHR tem um potencial muito grande mas nés
precisamos dimensionar a questdo de fluxo pra que a gente ndo caia numa armadilha de abrir um e,
ai eu ja comeco a falar da resposta para quem que falou aqui de. Meu Deus, agora me perdi.
Falando da referéncia, porque se a gente determinar uma referéncia muito grande, talvez a gente
abra um precedente meio pernicioso de botar ai muita gente na estrada, coisa que a gente nao quer.
A nossa ideia e outro ponto do governo € a regionalizacao, tentar colocar o paciente mais perto da
onde ele mora. Entdo a gente vai ter uma ideia um pouco maior na hora que o fluxo comecar a
andar. A histéria do setenta trinta € um pacto que tem, mas a gente viu que isso também tem que ser
discutido, a gente ta discutindo isso com Curitiba. A gente comecgou a discutir isso pela oncologia,
que foi proposto pelo municipio, tem um grupo de trabalho fazendo essa discussao e nao tenho
divida que a reabilitacdo vai entrar também nesse ponto de pauta logo logo. Volto a falar, a gente so
nao ta, ndo tem, nao ha possibilidade de discutir tudo a0 mesmo tempo, isso néo é possivel, a gente
tem algumas prioridades e ta atacando aqueles que a gente considera os de resolucdo ndo mais facil
mas que tem melhor potencial de resolu¢cdo mais rapido, ndo quer dizer que os outros ndo sejam
importantes, néo € isso, todo mundo é importante. Todos os problemas sao importantes mas vocés
hao de convir comigo que ndo da pra resolver todos ao mesmo tempo, ndo tem como. Entéo a gente
vai resolvendo isso por partes, estabelecendo um processo de comunicacdo muito claro, um
processo de estudo muito claro, de avaliacdo profunda daquilo que a gente ta fazendo. Estagios de
pesquisas, nao tenha davida e prioridade, prioridade do Estado. O Secretario jA combinou com o
Ministro, nés vamos ter ai uma noticia boa em relacdo a bolsas de residéncia. O Secretario ta em
Brasilia, teve assembleia do CONASS ontem, onde eu também queria registrar presidente, que ele
assumiu a vice presidéncia do CONASS, ontem, regiao sul, Conselho Nacional de Secretarios de
Saulde e hoje tava tendo agora nesse mesmo horario a reunido da CIT, Comissao Intergestores
Tripartite. Entéo, bolsas, estagios, pesquisa, € um ponto importantissimo, concordo integralmente
contigo Jodo, a gente vai apostar muito nessa questdo, vamos fortalecer muito isso junto a Escola, o
HT ja tem uma expertise muito grande em relacao a isso, 0s Nnossos hospitais universitarios, outras
experiéncias com outras unidades, a gente vai fortalecer isso. Em seguida falou a Palmira, a Palmira
falou de um relatério da FUNEAS. Eu acho que vou resumir todas questdes da FUNEAS numa so.
Gente, nds precisamos entender o seguinte, a FUNEAS, ela é uma entidade, uma fundacéao estatal
gue é um modelo, uma estratégia de gestdo. O fato dela ser uma fundacédo publica, administracdo
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indireta, coloca ela muito claramente na responsabilidade da Secretaria e ela ndo é vild, de maneira

nenhuma, ndo pode ser vista como Vild. O que aconteceu e eu ndo sou juiz pra julgar isso aqui,
foram decisfes que foram tomadas e que levaram a um entendimento. Quando ela foi criada, ela foi
criada pra atender trés unidades, Escola de Salde Publica, Centro de Producéo de Imunobiolégicos
e CHR e, a incorporacgdo de outras unidades hospitalares talvez ndo tenha sido bem dimensionada,
a intencao foi das melhores, ndo tenho ddvida nenhuma, ninguém entrou la pra fazer gestao errada,
porém, as decisfes que foram tomadas levaram ela hoje a um nivel de entendimento, a um nivel de
execucao que nao foi o melhor possivel, mas ela ndo € uma estratégia para ser jogada fora, muito
pelo contrario, ela € uma excelente estratégia de gestdo, ela precisa ser bem colocada e nisso, a
gente com certeza, a fundacdo vai estar aqui na proxima reunido vai trazer um relatério sem
problema nenhum, a gente ta mais transparente possivel, mas talvez, talvez ela ndo seja a melhor
estratégia para determinados problemas. O que a gente precisa determinar € qual é a melhor
solucdo, a melhor estratégia para este problema e néo colocar todos os problemas num mesmo
lugar e resolver ele do mesmo jeito, ndo vai dar certo, ndo vai dar certo, ja vimos isso. A gente tem
absoluta certeza, a evidéncia cientifica pra cada problema nés temos uma solugcédo. O Hermes falou
ali agora, ndo posso comparar os dois hospitais universitarios, ndo posso comparar 0s quatro
hospitais universitarios, ndo posso comparar todas unidades préprias que a gente tem na Secretaria
porque elas sao diferentes. Se eu apresentar a mesma solu¢do pro Hospital Universitario de
Londrina e de Maringa pros problemas que eles tem, eu vou fazer mais mal do que bem. Eu acredito
muito que isso que foi 0 que aconteceu, apresentou-se a mesma solucdo dentro da FUNEAS pra
varios problemas e nao se deu conta, foi a estratégia, mas a estratégia de gestdo FUNEAS, é uma
estratégia muito boa e que tem que ser valorizada, tem que ser reconhecida, colocando ela nos
eixos e no jeito certo de resolver o problema que pode melhor resolver, isso a gente vai com certeza
colocar e informar pros conselhos. Entdo acho que a gente fecha essa questdo FUNEAS, o pessoal
vem aqui, traz os relatérios, ndo tem problema nenhum, a gente ta aberto a toda e qualquer tipo de
discussédo sem problema nenhum. Pra Ana Cristina, equipe volante é com o Geci e a questdo do
Adauto Botelho, a mesma coisa, a gente ta atendo, conversando com Oswaldo aqui com relacdo os
problemas, sabemos. Tem algumas coisas que ndo conseguimos resolver e tenho que ser sincero,
ndo tenho problema nenhum de dizer aquilo que consigo e aquilo que ndo consigo fazer, mas aquilo
que eu consigo e que a gente combinar nds vamos resolver. N6s estamos ho mesmo processo ai
das outras unidades. A questdo principalmente da residéncia, que resolveria um problema muito
grande, o municipio de Curitiba colocaria os residentes aqui e que acabou néo tendo continuidade,
infelizmente a gente ndo tava na nossa gestdo o que foi combinado antes e teve ai um movimento e
Curitiba também tem razéo em algumas questdes la colocadas que o que foi combinado acabou ndo
acontecendo. No6s estamos retomando, colocamos na mao de Curitiba e Curitiba ja sinalizou
oficialmente que topa a retomada da questdo dos residentes la no Adauto Botelho, a gente sé
precisa se organizar internamente e garantir algumas coisas que eles colocaram |4, mas estamos
trabalhando pra isso. Entdo o Adauto também ta na nossa, ta no nosso radar, ndo tenha davida
nenhuma. O Hermes, o Hermes falou do perfil assistencial da comparagdo das unidades, aquilo que
eu falei, a gente ndo tem solucdo magica pra tudo e ndo da para comparar tudo da mesma maneira.
A questdo de perfis parecidos e a gente tem colocado muito isso, pessoal, conselheiros e
conselheiras, perfil assistencial, a gente tem que trabalhar na légica daquilo que o servico tem que
entregar pra populagdo, ndo adianta eu trabalhar um perfil assistencial aonde eu n&o vou ter nem
demanda e nem estrutura, pessoal, financeira, equipamentos pra fazer uma coisa que nao da pra
fazer. Eu ndo posso propor uma coisa que eu hdo vou conseguir entregar. A gente vai trabalhar
sempre com essa premissa. Tudo que a gente for fazer de proposta aqui, é factivel, € exequivel, da
pra fazer. Aquilo que nédo for possivel de ser feito, nés ndo vamos propor, porque tem que se levar
em conta e a gente ta discutindo exaustivamente a questdo do perfil assistencial. Cada unidade tem
uma vocagao e a gente precisa entender isso e respeitar a vocacdo da unidade e adequar ela se for
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necessaria ao perfil epidemiol6gico de morbi-mortalidade da populacdo daquela regiao que ela é

referéncia, seja ela populacao local, seja ela populacdo de referéncia regional ou até macrorregional
e estadual. Entdo essas questbes, Hermes, sdo perfeitas o que vocé colocou; a gente nao pode
tratar todo mundo igual, a gente precisa ter isso na cabeca. A partir do momento que a gente
comecar a resolver problemas de acordo com o problema, ndés conseguimos evoluir muito
claramente. Priscila, FUNEAS ja falou, entao volto a falar FUNEAS merece um capitulo a parte. A
guestdo de acesso ao que foi investido, perfeito, ndo tem problema nenhum, acho que é funcéo de
todo mundo aqui, a gente tem que realmente trazer os nameros aqui. Dizer se foi improbidade ou
nao, um determinado ato ou nao, passivel de ser discutido, mas eu nao acredito que as questbes
gue foram aqui colocadas e que sdo exaustivamente debatidas inclusive com a presenca conforme a
conselheira Silvana colocou que o Conselho tem assento, sejam questdes que foram colocadas
deliberadamente por um lado pro outro, ndo, foram colocadas, foram combinadas, foram pactuadas,
foram planejadas; se por um acaso o fim ndo foi a contento, alguma coisa aconteceu no processo e
ai vamos discutir o que aconteceu realmente (F10) Mas eu também né&o vou ficar aqui olhando pra
tras. Felizmente ou infelizmente, eu volto a repetir, 0 que ta feito ta feito, ndo consigo mudar o
passado, eu consigo aprender com o que foi errado e consigo planejar o futuro e € isso que nds
estamos nos propondo, nés estamos propondo mudar aquilo que tem hoje pra um resultado, volta
falar dos indicadores de resultado, para um resultado melhor do que a gente tem conseguido
alcancar até hoje. A Rosita, vou colocar pro Geci, nés vamos falar de perfil assistencial, mas é um,
vou insistir bastante nessas questdes, o Geci vai colocar. Pro Delphim, nés também queremos um
hospital aberto atendendo o usuario, produzindo, produzindo dentro daquilo que tem de parametro,
dentro daquilo que a gente pode entregar pros usuarios, a questdo da FUNEAS, ja foi falado. Aquilo
que vocé falou da orelha, ela ndo é transplante, mas a orelha € uma questdo de protese, ai uma
coisa é uma coisa dai outra coisa; s6 esclarecendo, a gente teve bastante transplante, mas essa é
uma questdo de protese ndo € de transplante. Olga, ndo sei te falar se houve diminuicdo da oferta de
prétese, sou sincero, € uma coisa que precisa, tem la o dado mas se eu te falar alguma coisa aqui eu
vou estar falando bobagem, podemos ver realmente a oferta da protese. Area de abrangéncia, aquilo
gue eu falei, ndo vamos cair na armadilha de tentar oferecer uma area de abrangéncia muito maior
do que talvez do que a gente ndo €&, entdo ndés vamos ter que ver esse dimensionamento. Se a gente
conseguir dar conta de diminuir fila e ofertar pra uma area de abrangéncia maior, maravilha, mas ndo
vou fazer isso de cara senéo eu to criando uma expectativa depois ndo vou conseguir atender, ndo é
essa a hossa intengcdo. Mas a gente talvez ndo consiga atender de cara pelo fato da fila que tem
aqui. A gente faz uma discussdo novo do plano diretor, a gente ta estudando o PRI, plano de
regionalizacdo integrada, ta na iminéncia de ser colocado na rua, € uma boa questdo pra vir pra
discussdo da regional, ndo tem problema nenhum, isso vai fortalecer até o que a gente vai fazer. E
que o PRI no ambito da segunda regional, que o CHR ta no ambito da segunda; a gente traz pro
Conselho sem problema nenhum, ndo é problema. Raio-X do CHR sem conserto, vamos apurar, é
um problema bem pontual, trazemos a resposta. O organograma quando ele tiver o esboco, ndo
tenha dlvida, n6s vamos trazer pro Conselho, ndo tem problema nenhum. CONASS, consultorias,
sdo oferecidas pelo CONASS, essas que tinha na Secretaria nos ja desligamos, ndo sdo mais,
somos nos que pagamos, 0s consultores que estdo vindo sdo consultores em programas oferecidos
pelo CONASS, o PASES, programa de apoio as Secretarias Estaduais de Salde é uma iniciativa do
préprio CONASS e temos consultores vindo pelo CONASS através do PROADSUS, Hospital Aleméao
Oswaldo Cruz, Hospital Sirio Libanés e o Albert Einstein, vdo vir todos pra ca sem custo pra
Secretaria. Vocé falou ai no finalzinho do HT, que o HT é um convénio; o HT ndo é um convénio, 0
HT é uma unidade propria da Secretaria. Nao. Tem um convénio em que a Secretaria celebrou com
outros entes pra um processo de gestdo mas a gente precisa lembrar que o HT € SESA, Secretaria
de Estado da Saude, unidade prépria de admissao direta com uma possibilidade de; co-gestéo,
gostei desse termo, ndo é bem o que eu tava pensando em falar mas €; mas que precisam ser
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ampliados em funcéo de algumas outras dificuldades que a gente encontra pelo arcabouco juridico

gue a administracdo direta tem se colocado hoje. FUNEAS é um deles, volto a falar, o instrumento
FUNEAS, o instrumento fundacéo estatal € importante, precisamos discutir mais a fundo e o modelo
qgue deu certo, de todos os nossos hospitais, hoje ndo tenho divida de falar, respeitando tudo que é
feito e tudo que é construido dentro da Secretaria de Estado, o Hospital do Trabalhador neste
modelo é o que da melhores resultados, sem duvida nenhuma. Geci (HT) Eu vou tentar ser bem
breve, porque ja estendemos bastante. Ao Jodo do Crefito, gostaria de poder conversar com vocé
pra gente poder fazer uma agenda junto a diretoria do Crefito, na ideia de apresentar esse projeto
gue vocés devem fazer parte, assim como o CRM, Coren e as outras. Houve realmente uma
involugdo, decréscimo de atendimento, isso os ndimeros mostram. Essa questdo da entrega de
préteses, ndés vamos estudar essa fila, porque algumas pessoas ja de alguma forma obtiveram o
insumo, entdo vai ter que rever, ndo € uma coisa simples. A questdo de estagio e pesquisa € um
objetivo, tem que ser e nGs vamos seguir isso. A Palmira fez muito mais questdes especificas sobre
FUENAS e diagndstico junto ao CHR, isso a Secretaria vai estar providenciando os relatérios. A Ana
Cristina e a questdo da equipe volante, l6gico que isso é feito nos hospitais de Curitiba e préximos,
uma equipe volante com médico, fisioterapeuta, enfermeira vao até o local e examinam o paciente
junto com a equipe; isso é ético, isso é correto e 0 paciente vem ja com a confirmacao do
recebimento do paciente e ndo a negativa ser o CHR, porque hoje o paciente vem pra avaliago.
N&o, nossa equipe ira avaliar o paciente la. Os pacientes que vierem de outra localidade sera feito
através de videoconferéncia, passar os exames, tudo isso, discutir o caso; pra que ele ndo venha e
seja negado acesso aqui; ele ndo tem essa dissabor de fazer o trajeto. Essa preocupacdo tua com
producédo, com qualidade e quantidade é uma coisa que eu também tenho, mas tudo isso é o ditado
que isso é SUS, é repasse de tabela SUS, tem auditoria do municipio, tenho auditoria do hospital,
tudo isso; evidentemente que a qualquer tempo pode ser explicado detalhadamente como funciona,
mas funciona a mais de vinte anos o Hospital do Trabalhador. Hermes, essa questdo de indicadores
e comparacao, vocé tem razdo, mas eu tenho que dizer uma coisa, se vocé tem um hospital que
recebe sessenta mil pessoa no pronto-socorro e uma vinte e cinco mil, a gente tem que estudar
como é que esta a UPA, como que ta a UBS, porque alguma coisa eu acho que ta, nao ta legal. No
entanto aqui € uma complementaridade de assisténcia, por mais que, a gente que é da area
hospitalar sabe que néo pode quatro salas cirlrgicas fazer sessenta cirurgias, isso independente do
perfil assistencial do hospital. Em relacéo a Priscila, também fez muitas perguntas sobre FUNEAS,
Zona Norte e Zona Sul, eu acho que esse é uma situacao que também nao cabe ao Hospital do
Trabalhador e dar conta que essa questao dos funcionarios e equipes necessarias. Entao assim, nos
vamos primeiro fazer o melhor aproveitamento dos servidores que estéo la e a partir disso chegar a
conclusdo eu nés precisamos e quando nés precisamos, de que forma vamos fazer; nao tem uma
receita pronta, portanto eu nao tenho. Outra coisa importante, aproveitando a resposta anterior; nés
recebemos autorizacdo de até noventa e oito, ndo significa que serdo noventa e oito, pode ser
menos. Eu vou cortar ou reduzir, vou tentar eliminar horas extras, esse é o objetivo, se com trinta ele
melhora isso, eu contrataria apenas trinta. A Rosita colocou uma situacdo, me preocupa s6 nao
perder o foco. O hospital do CHR é um hospital terciario, € um hospital especializado, ele ndo é
hospital de longa permanéncia, ndo cabe permanecer. Entdo qual € a ideia? A ideia é alguma coisa
semelhante ao que tem uma parceria entre a SMS e o Pequeno Cotolengo, aonde desosbitalizou
hospitais crbénicos, pacientes crénicos que ndo tem familia e o Pequeno Cotolengo criou uma
unidade especializada para atender esses pacientes com gastrostomia, com tudo isso. Isso foi uma
iniciativa muito interessante e no momento oportuno nés vamos tentar ver se o Estado também
consegue uma parceria desse tipo, desosbitalizando pacientes sai mais barato e € melhor pro
paciente. Um paciente crénico ndo é bom que ele fique dentro de um hospital, o hospital ndo é bom
pra se viver, entdo eu tinha pacientes la a mais de trezentos dias dentro do hospital. Mas em relacao
aos pacientes que precisam de reabilitacdo é o sistema volante, que vai até o hospital e trazer o
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paciente. A questdo da orelha ja ficou ali explicada e, isso, congela. E a Olga, bom, ela fez trés ou

quatro colocagbes. O primeiro, nimero de proteses eu ndo tenho esse dado porque nao
acompanhava la, eu peguei s6 uma fatia do diagnostico mas é possivel levantar. A questédo do Sara
Kubitschek, hoje é assim, todo mundo quer ir pro Sara, 0 que a gente vai tentar é fazer com que o
nosso hospital seja tdo bom que alguns ndo queiram ir pro Sara, possam ficar aqui sendo atendidos,
mas dentro do escopo da nossa capacidade, lembrando que o hospital tem oitenta leitos, ele ndo
tem centenas de leitos. O raio-X, o conserto do raio-X, com certeza evidentemente pra ter cirurgia vai
ter que ter raio-X, vai ter que ter exame, n6s vamos fazer o equipamento funcionar ou substitui-lo se
n&o for possivel. E finalmente a Gltima colocagéo que vocé fez, na verdade foi uma provocacéo. E
assim 0; a improbidade passa a ser quando eu tenho informacédo e conhecimento sobre o dado e ai
nao tomo nenhuma providéncia. Eu nao tinha nenhum dado do CHR porque eu me limito a minha
gestao, quem tinha acesso aquele dado e aquela informacgéo € que tinha que evidentemente tomar
medida. Eu, tive acesso agora por determinacdo da Secretaria aos dados daquele hospital,
exclusivamente aquele hospital com foco de fazer um diagnéstico muito mais de potencial de
melhora do que critica ao que foi feito. Eu agradeco muito, obrigado. Rangel (FEHOSPAR) Doutor
Geci, n6s que agradecemos, mas nesse momento nds temos que colocar esse em votacéo; essa
proposta de incorporagdo do Centro Hospitalar de Reabilitagdo Ana Carolina Moura Xavier, CHR,
pelo Hospital do Trabalhador, HT. Em processo de votacdo, eu vou pedir pra contar. Entdo, os
favoraveis, por favor, ergam os crachas. Carmen (Secretaria Executiva) Trinta e dois. Rangel
(FEHOSPAR) Trinta e dois favoraveis. Isso demonstra que os conselheiros estdo trabalhando,
porque olha trinta e seis, trinta e dois. Os contrarios. Nenhum contrario. Abstencbes. Nenhuma
abstencdo. Aprovado por unanimidade. Parabéns conselheiros. Parabéns a SESA, ao Hospital do
Trabalhador, sucesso. Nestor (SESA) Obrigado. Obrigado, Conselho. Essa Secretaria ta sempre a
disposicdo. Rangel (FEHOSPAR) Pessoal, a van vai sair do restaurante as duas horas, entdo a
reunido comeca as duas e quinze. Até mais. Bom almoco. (F11) Boa tarde conselheiros e
conselheiras. Todo mundo ja almogou, entdo vamos verificar o quorum. Carmen, por favor. Carmen
(Secretaria Executiva) Boa tarde, permanecam com os crachas levantados. Vinte e sete. Rangel
(FEHOSPAR) Vinte e sete, quorum adequado. Entédo, s6 lembrando a pauta, nés fizemos a inversao.
Esse primeiro momento entdo vai ter as comissdes, dai depois, as quinze horas a lei de diretrizes
orcamentarias, LDO dois mil e vinte. Eu s6 vou pedir pra fazer um inclusao, s6 um minutinho por
favor, vai precisar fazer uma reunido da subcomissao de relatoria pra Conferéncia e essa reuniao vai
ser dia nove e dia dez de maio, das oito e trinta a dezessete e trinta, tem que chamar onze pessoas,
sete conselheiros e trés convidados, quatro convidados. E, nés precisamos aprovar, colocar em
aprovacao pra que podemos pagar as despesas desses conselheiros e esses convidados, traslado,
almoco, ok? E hospedagem também? Se for preciso, né? Pessoal, a Carmen vai explicar como vai
ser. Carmen (Secretaria Executiva) A gente s6 precisa passar aqui no Pleno porque essas quatro
pessoas que ndo sao conselheiras, nds vamos pagar o almogo também. Entdo, € sé por precaucao,
enfim, pra que tenha anuéncia desse Pleno porque os conselheiros a gente ja ta, a gente ja tem essa
autorizacdo pra pagar, ndo se preocupe que ndo vai dormir na rua. Rangel (FEHOSPAR) Ainda
bem, Carmen. Entédo ta bom, vamos colocar em votagdo. S6 aprovando a reunido da subcomissao
de relatoria, s6 isso. Entdo em processo de votagdo. Os favoraveis. Contrarios. Abstencao.
Aprovado, Carmen. Jhulie (CRN8) S6 pedir dai pra Carmen enviar convocacao, ta? Pra justificar a
auséncia. A liberacédo, dai. Rangel (FEHOSPAR) Sim, vai fazer a convocacao, tudo certinho. E antes
da proxima pauta, que sdo as comissdes, vou dar a palavra pra Olga. Olga (SindSaude) Entéo,
presidente obrigada. NOs discutimos a questdo da LDO na comissdo de orgcamento, que é a
comissdo que deve fazer a discussdo para trazer os elementos pra esse Pleno. Acontece que a
Secretaria da Fazenda ja € a segunda fez que ela ndo vem pra discutir quando a gente faz a
solicitacdo. Entdo nés fizemos um documento pra encaminhar pra Secretaria da Fazenda colocando
a pertinéncia da discussao do assunto no Conselho Estadual de Saulde, no entanto, a ndo vinda dela
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na comissao de orcamento e a vinda dela direta no Pleno do Conselho representa um desrespeito a

organizacao da casa, porque toda vez que a gente solicita pauta, a Mesa encaminha pras comissfes
pertinentes pra que isso seja aprofundado e melhor esclarecido para o Pleno na sequéncia. Entdo
guando ela ndo vem pra comissdo de orcamento e vem direto para o Pleno, isso causa um
desrespeito a nossa organizagdo. Entdo nds fizemos um documento ontem, foi de consenso
obviamente, que tudo é de consenso na comissao; colocando a nossa competéncia legal pra fazer
essa discussdo antes que esse documento va para Assembleia Legislativa e eles descumpriram
essa normativa que é a lei cento e quarenta e um de dois mil e doze, embora ndo tenha
obrigatoriedade de conhecer o regimento interno do Conselho, mas o regimento interno do Conselho
também coloca essa competéncia pra essa casa. Entdo nesse sentido, nés gostariamos até que
fosse lido esse documento que foi elaborado a varias médos e colocasse o0 posicionamento que a
comissao de orcamento tem, porgue agora o que nos resta, depois de apresentado para Assembleia
Legislativa, que isso foi feito no dia dezesseis de abril, ta aqui a matéria inclusive, agora nos resta
fazer uma discusséo para apresentacdo de emendas pros deputados. Entdo, nesse sentido, a gente
solicita inclusive nessa carta, nesse oficio, que eles venham até aqui pra fazer as discussdes
devidas e também na comisséo de orgcamento. Entdo se fosse possivel gostaria que o Angelo que é
o coordenador da comissao de orcamento lesse o oficio. Obrigado. Ah sim, dai a pauta eu entendo
gue tem que ser feita agora. Ndo, em uma hora ndo se discute isso. Absolutamente. Rangel
(FEHOSPAR) Pessoal, a reunido vai até as dezesseis e trinta. S6 um pouquinho. Na pauta é meia
hora pra apresentacdo e meia hora pra discusséo. Toda vez foi assim aqui no Pleno. Concordo com
a Olga. N6s concordamos a questdo da comissdo de orcamento. Realmente o caminho € esse, ja
conversamos isso dai, até ja falei com o Nestor ontem, que é o diretor geral, conversamos, a SEFA
vai vir essa apresentacao, s6 que pediu essa agenda pras trés horas que é o horario que ela tinha.
Entdo nds temos uma hora e meia. SO estou antecipando a comisséo pra gente dar tempo de chegar
até 14, so isso. Entdo, a gente faz a comissao, faz apresentacdo da LDO e nds temos até as
dezesseis e trinta pra discutir, ndo tem problema a gente estender um pouquinho mais como
aconteceu com a questdo do HT e CHR, tranquilo. Mas concordo com a Olga, esse documento ta
elaborado, o Angelo vai ler no momento da palavra da comissdo. S6 um minutinho, ja vou dar a
palavra pra vocés. Concordo, acho que é isso mesmo, tem que ser encaminhado, esse documento
até foi pedido que encaminhasse coépia desse oficio para o Ministério Publico, uma decisdo da
comissdo nos temos que respeitar. Entdo a SEFA vai vir aqui, acho que vai ficar realmente
prejudicado, concordo também, nao discordamos de nada disso, € um processo normal e realmente
a legislacdo um quatro um, se ndo me engano no artigo trinta, ela fala que tem que ser discutido
antes de mandar pra Assembleia. Entdo pode até ser lido a resposta que deu da convocacgédo. S6 o
oficio. Entéo ta. Mas vai ser apresentado por vocés o teor do oficio encaminhado pela comissao. Em
consenso, todo mundo, foi um consenso bem consensuado, é assim doutora? Em varias maos. Mas
antes disso eu gostaria; eu vou dar a palavra pro Delphim. Pessoal, eu vou dar a palavra pro
Delphim, pra Palmira; que é em relacdo a esse assunto e logo depois da palavra deles eu precisava
pedir pelo menos dois minutinhos pra gente fazer uma situacdo aqui, mas eu vou dar a palavra
depois eu falo. Luiz Delphim (Sindipetro) Presidente, como o senhor colocou mesmo, acho que fica
desrespeitoso pra nés como Conselho, entende? No maximo o que eles podem fazer aqui é fazer a
lida, porque a discussdo ndao é o momento aqui, entendeu? Entdo eles vem, apresentam, se eles
guiserem apresentar apresentem mas a discussdo primeiro tem que se passar pela comissao por
uma questdo hierarquica, s6. E, de regulamento. Obrigado. Palmira (Fesmepar) Bem, na mesma
linha de raciocinio do Delphim, eu acredito que todo e qualquer ponto de pauta, ele se remete
sempre a comissao e a LDO por ser um instrumento de gestédo importantissimo em relacéo a esse
Conselho, que tem que se passar pra formulacéo dele antes de ir pra Assembleia, eu acredito que
vai ser muito prematuro da nossa parte nos aceitar qualquer tipo de discussédo aqui nesse Plenario
sem vocé teve conhecimento da LDO, foi apresentado durante meia hora no Plenario do Conselho.
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Eu me abstenho de participar dessa discussdo, por que? Porque quando nas comissbes €&

apresentado ponto a ponto, nds discutimos, nés colocamos as diretrizes, 0 que nos é nosso papel. E
0 nosso papel e isso ta bem claro em lei. Entdo quanto da apresentacdo em meia hora e meia hora
pra discussdo, me desculpa colocar, eu acredito que isso nés ndo vamos a lugar nenhum
considerando que muitas vezes ndo € uma apresentacdo de qualquer outro tipo de assunto aqui ndo
menos importante, mas um assunto que ndo vai trazer tantas mudancas como pode ocorrer dentro
da LDO porque isso € um instrumento de gestdo muito importante pro governo quanto pra nés
Conselho e discutido assim; € a mesma coisa que um parto prematuro. Extremamente um parto
prematuro, tanto pra nés quanto pra gestdo. Entdo que se retire e traga pro ponto de pauta pra
discussédo pra préxima reunido do Conselho que venha pras comissfes pra discutir, sé que dai a
emenda ndo vai ter como apresentar a emenda na Assembleia. Marcelo (CREF9) Pessoal, ndo é
pra gente entrar em mais discussdo, o presidente ja pediu, mas sé vou por uma situacdo com
relacdo entdo a questdo da presenca da SEFA aqui. Quando veio a solicitagcdo desse ponto de
pauta, foi encaminhado para a SESA um convite para estar na reunido das comissdes ontem e
também na reunido do Pleno hoje. Entdo foi um convite com as duas datas. A Mesa Diretora do
Conselho concorda plenamente com o posicionamento dos conselheiros e das conselheiras; com a
conselheira Olga, com o conselheiro Delphim, com a conselheira Palmira, que é prejudicado a falta
da SEFA na reunido da comissao de orgcamento, que hoje ndo é o tempo necessario talvez pra fazer
todas discussfes, porém a Mesa quer também lembrar que se nés ndo tivermos hoje acesso a
nenhuma informacéo, pautando pro més que vem nao vai resolver nosso problema, porque? Porque
ja vai ter sido encaminhado pra ALEP todos os projetos e ja vai ser discutido na ALEP, além de
encaminhamento, sim. Entdo, ndo vamos ter posicionamento nenhum. Entdo, concordo com a Olga
gue a SEFA deveria estar, em respeito a esse Conselho, na reunido da comissdo de orgamento mas
nos também nao vamos desrespeitar um convite que nés fizemos de nao deixar eles apresentarem
hoje e ai eu acho que é importante que os conselheiros e conselheiras pontuem tudo que vocés
levantaram na hora da apresentacdo da SEFA dessas situacdes, que eles tem que vir na comissao
de orcamento, da importancia da discussdo do debate, até pro fortalecimento da prépria LDO e
lembrando que o Conselho faz a parte orcamentaria através da PAS. Entdo é na PAS que a gente
coloca as acgfes e a parte orcamentaria da Secretaria pro investimento por ano seguinte e a PAS vai
estar composta na LDO, entdo nés precisamos também reforcar essa necessidade de pensarmos
também quando discutimos PAS, questéo orcamentaria, que é onde o Conselho Estadual conforme
decretos e leis estabelece a parte orcamentaria da salde com acbes e servicos. Rangel
(FEHOSPAR) Vamos fazer o seguinte. Nés vamos voltar com esse assunto na comissdo. S6 um
pouquinho. Deixa eu sé seguir um pouquinho minha ordem de trabalho sendo ndo vou conseguir
concluir. Eu gostaria de chamar aqui a frente dona Rosalina. Entdo, dona Rosalina, no dia vinte e
cinco de abril de dois mil e dezenove, esse Conselho que a senhora fez tdo parte e faz. Nos entéo,
aqui, gostariamos de fazer uma mocéo e fizemos e foi aprovado, uma mocédo de aplauso do CES,
ndamero zero zero um. Entdo. O Plenario do Conselho Estadual de Salde do Parana, em sua
ducentésima sexagésima segunda reunido plenaria, realizado no dia vinte e cinco de abril dois mil e
dezenove, no uso de suas competéncias regimentais e atribuicbes conferido na lei oito mil e oitenta
de dezenove de setembro de mil novecentos e noventa e pela lei oito mil cento e quarenta e dois de
vinte e oito de dezembro de mil novecentos e noventa, manifesta-se aprovando a presente moc¢éo de
aplauso em agradecimento a senhora Rosalina Batista por sua atuagdo por muitos anos nesse
Conselho Estadual de Saude, contribuindo muito para efetivo controle social de saide no Estado do
Parana, Plenario do Conselho Estadual de Saude do Parana em sua ducentésima sexagésima
segunda reunido ordinaria. Gostaria entao, todos, fizéssemos uma salva de palma em pé pra dona
Rosalina. Rosalina (Assempa) Olha, dizer que pra mim é sem ddvida nenhuma é uma honra muito
grande. Mas assim, queria, sinto bem emocionada, ndo esperava. Quando me chamou pensei que
tinha feito qualquer coisa errada, mas queria em nome da entidade que me proporcionou estar aqui
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no Conselho, em nome da Assempa, todas as mulheres e homens que a gente faz parte de uma
familia aqui no Parana. Nao estou aqui como conselheira, mas como cidada Rosalina, no possivel
gue puder eu vou estar aqui porque esse espacgo aqui gente € uma aprendizagem. Eu aprendi muito
com todo mundo e continuo aprendendo. Entdo queria agradecer vocés. Ontem eu emocionei muito
aqui com a apresentacdo da quarta regional de uma proposta que a gente colocou pra eles e eles
desafiou n6s muito mais do que nés esperava. E isso. Desejo sucesso a todos e tamo aqui pra
trabalhar e contribuir. Muito obrigado a Mesa e todos conselheiros e quem néo é conselheiro e ta
nessa sala. Nao é facil, pra mim nao é facil, to tentando, mas assim, daqui eu ndo esquec¢o nunca e
também como cidada na medida que eu puder estou aqui com vocés pra aprender, ndo pra ensinar,
porque todo mundo aqui é professor pra mim. Luiz Delphim (Sindipetro) Rosalina, quando eu vim
aqui vocé ja era professora. Entdo eu tenho que agradecer a muito de vocé, que vocé ensinou pra
nos. Mas, eu nao estava aqui quando foi pedido a mocao de aplauso, se estivesse, também teria
votado como agora me levantei e votei, s6 que vou pedir uma reivindicagdo para vocé porque eu
entendo que vocé é a nossa voz na Assembleia Legislativa, ta? Infelizmente ou felizmente, a eleicdo
nos traz alegrias e tristezas e 0 nosso ex-Secretario, vou pedir encarecidamente como vocé tem o
contato com ele diuturnamente, ja votou contra um pedido do governo que foi acabar com a
aposentadoria dos governadores e das vilvas, peca pra ele na préxima vez repensar, que ele
mandasse um pouquinho desse dinheiro das villvas e dos governadores pra salude, pois a saude
colocou ele la. Obrigado. Rangel (FEHOSPAR) Mais alguém? Dona Rosalina, entdo, acho que é um
pouco de muito que a senhora fez e faz. Muito obrigado por fazer parte da nossa vida, que Deus
esteje sempre com a senhora. Entdo vamos dar continuidade a pauta. As comissdes entao.
Comissdo de orcamento. Angelo (CONAM) Coordenador da comissdo de orcamento. Dentro da
reunido da comissao de orgcamento, nos tivemos varios assuntos que foram em pauta, entre ela nés
tivemos uma apresentacdo da FUNEAS, que foi a pedido da nossa conselheira Olga sobre os
equipamentos de raio-X e outros aparelhos na questdo do Hospital Regional do Litoral e esteve
presente o senhor Marcelo, que ele fez um relato sobre a situacéo, foi pedido pra que ele fizesse
entdo um relatério do que, como estava e como esta, antes deles assumirem a gestéo e quando eles
assumiram a gestdo. Ele se propds entédo dentro de dez dias a fazer um relatério e apresentar aqui
na secretaria do CES pra que seja encaminhado pra comissédo de orgamento tomar conhecimento
com esse relatério completo. Como ele ndo tinha isso em maos, sé fez uma fala mas ndo trouxe
documentos, entdo foi pedido um relatério e ele se comprometeu a fornecer dentro de dez dias.
Outro assunto é com relacdo ao indice do SIOPS, como o Ministério da Saude ele fez as correcdes
no SIOPS que era uma corre¢cdo com relacdo ao programa e com isso foi possivel fazer as
correcdes e hoje o indice foi corrigido o indice aplicado no SUS do Estado que ficou em doze ponto
dezessete, real. Estd sendo feito o recadastramento e vai ser feita a homologacdo desse novo
regressamento até dia trinta de abril. A correcéo foi feita do sistema e foi corrigido, entdo aquilo que
nos tinhamos de dez ponto oitenta e sete esta realmente esclarecido e resolvido agora com esse
SIOPS realmente funcionando redondinho. Ai com relacdo a Fazenda do Estado, sobre a DREM.
Como eles ndo compareceram novamente, entdo nés fizemos uma; ai houve um comentario de que
existe um anteprojeto que esta correndo na ALEP de que pra poder fazer a exclusdo dessa DREM.
Entéo, foi feito e aprovado um oficio que nés estamos encaminhando para a Secretaria, Secretaria
nao, a comissdo de saude da ALEP pra que nos dé essas informacdes. Depois eu posso ler esse
documento pra vocés. E com relacdo a lei de diretrizes orcamentarias, LDO, nés fizemos varias
considerac6es dentro da legislacao e foi elaborado um documento que sera lido agora pra voceés,
que é um oficio que sera encaminhado do Conselho Estadual para que eles tomem conhecimento.
E, oficio esse que também foi aprovado que sera enviado copia para o Ministério Publico Estadual.
Isso ta aprovado dentro da nossa comissdo. Entédo, lendo o oficio. O primeiro oficio seria com
relacdo a comisséo de salde da ALEP que nés pedimos para os senhores deputados estaduais da
comissao de saude, que solicitamos informacfes sobre o anteprojeto de lei desvinculando as
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receitas do Estado da DREM considerando legais conforme a lei um quatro um sobre as atribuices

legais do acompanhamento e fiscalizacdo do orcamento da salde. Vamos aguardar pra que eles nos
possam dar essa informacdo. E o oficio preparado para a SEFA tem o seguinte conteldo,
considerando a solicitacdo deste Conselho Estadual de Saude por meio de oficio zero meia meia de
dois mil e dezenove, cuja negativa de resposta veio no dia vinte e trés do quatro que considerou nao
ser de competéncia desse CES a analise e apresentacdo de propostas relacionadas das diretrizes
de saulde temos a informar que as atribuicdes legais do Conselho Estadual de Saude esta contida no
artigo trinta em seu caput e paragrafo quarto da lei complementar um quatro um dois mil e doze que
se trata do acompanhamento e fiscalizagdo do orgamento da saude. Incluso os instrumentos com os
planos plurianuais e leis de diretrizes orcamentarias e os planos de aplicac6es e dos recursos dos
fundos de salde e ainda o artigo trinta e um inciso terceiro, paragrafo um da lei complementar
supracitada, assim como as atribuicdes e competéncias definidas pelo Conselho, regimento interno
do CES no artigo quinto inciso trigésimo quinto, trinta e cinco digo. Considerando os prazos legais
para apresentacdo desse documento, destacamos o projeto de lei LDO a ser apresentado
anualmente na ALEP até o dia quinze de abiril, reafirmamos a necessidade do cumprimento da lei
supracitada pra apresentar previamente o PL a este Conselho embora ja tenha sido protocolado na
ALEP, entendemos ser necessaria a presenca da SEFA diante do CES para as devidas
consideracfes e debates para possiveis elaboracdes e emendas e sugestdfes encaminhamentos a
respeito do assunto; com cépia para o Ministério Publico Estadual. Esse € o termo do oficio
elaborado pela comissao de orcamento que sera encaminhado para a SEFA. Era isso o0 que eu tinha
pra relatar. (F12) Rangel (FEHOSPAR) Comissdo de acesso. Ta aberto. Quer falar? Olga. Olga
(SindSaude) S6 explicar, conselheiro Marcelo, mandei pro seu WhatsApp agora o projeto de lei da
LDO e o projeto de lei com os anexos pra que vocé tome conhecimento, porque ele ja esta
disponivel na pagina da Assembleia Legislativa desde o dia dezesseis de abril. Disponivel pra quem
quiser conhecer o projeto de lei. Em segundo lugar, colocar que agora jA ndo é hora mais de
apresentar propostas pra Secretaria da Fazenda, agora € hora de apresentar propostas de emendas
parlamentares porque o projeto ja estd na Assembleia e la ele vai primeiro pra CCJ, comissao de
constituicdo e justica, para averiguacdo de constitucionalidade ou ndo do projeto, depois vai pro
orcamento, enfim, passa por varias comissfes para depois ir para a plenaria em duas ou trés vezes,
enfim, dependendo das discussdes que tiverem na Assembleia. Entdo, hoje a gente ndo tem mais
possibilidades de fazer isso, 0 que a SEFA fez e a nossa critica € essa, por isso que eu disse se nao
tinha entendido o que eu falei porque ao certo ndo falei isso, mas repito que a SEFA deveria ter
vindo aqui antes, fevereiro, margo, pra fazer essa discussédo antes de apresentar o projeto cujo prazo
legal para entrega no Legislativo é quinze de abril. Entdo deveria ter vindo aqui discutir conosco para
acatar ou discutir ou debater, enfim, as proposituras que esse Conselho certamente ter4 com relagéo
as questdes da salde. Entdo no documento que o Angelo nao leu, que foi a da, a gente ndo pediu
gue lesse mesmo Angelo, ndo se preocupe com isso. Mas assim, € que a SEFA mandou pra nés,
eles colocam a ndo competéncia do Conselho Estadual de Salde em discutir lei de diretrizes
orcamentarias, ai a gente ta devolvendo pra eles a informacdo que eles ndo tem, que eles ignoram
da lei cento e quarenta e um de dois mil e doze que coloca o Conselho nesta competéncia, do plano
plurianual, lei de diretrizes orcamentarias, lei orcamentaria anual. Entdo esses instrumentos tem que
estar na mesa antes do prazo de apresentacdo pro Legislativo, é essa a questdo que a gente
colocou la. Entdo é importante que os conselheiros e conselheiras saibam disso. E isso. Obrigada.
Marcelo (CREF9) Conselheira Olga, entdo é justamente isso que eu comentei e vocé fez a leitura do
gue eu comentei s6 que entendeu de forma diferente, que a SEFA apresentando hoje, nao quero
discutir a questdo do encaminha mento pra ALEP ja ou ndo, que nés temos que pontuar justamente
essa situacdo que vocé acabou de trazer, que eles venham em fevereiro, em marco, antes de enviar
0 projeto de lei, foi isso a minha fala. Que foi feito convite pra eles pra vir na comissédo e hoje, em
abril, mas nés temos que pontuar pra que eles venham antes, pra que o Conselho possa conhecer,
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discutir e deliberar. Entdo, foi isso que eu coloquei, que a Mesa concorda com todos os

posicionamentos que vocés trouxeram que nao adianta a gente fazer agora a discussao porque ja foi
enviado, tanto que eu falei ndo adianta chamar més que vem pra comissdao pensando
especificamente na LDO que ndo sejam as emendas, porque a LDO em si ja foi encaminhado,
entdo, a origem ndo vai mais mudar, entdo algumas coisas de prioridade ja estdo definidas mas a
Mesa concorda. Eu corroboro a sua fala, Olga, no sentido de que a SEFA deva vir antes pra gente
poder ter um conhecimento maior e poder discutir sobre o orcamento que foi estabelecido pra saude,
atrelado é claro as nossas acgfes e servicos que véao ser ofertados aos usuarios do SUS. Palmira
(Fesmepar) Bem, eu acho que pra encerrar essa discussdo em relagdo ao documento que foi tirado
da comisséo de orcamento, vale lembrar que o nosso Conselho ele tem uma agenda anual e dentro
dessa agenda anual esta os meses que ndés temos que discutir cada instrumento de gestao, entéo,
eu acredito que na maneira que foi colocado é que o Conselho convidou a SEFA pra vim fazer
apresentacédo. O Conselho ndo tem que convidar a SEFA, a SEFA tem que saber o que ela tem que
fazer. Eu quero acreditar, por ser uma gestdo que iniciou agora, que possa ter sido um pouco de
desconhecimento, mas que isso ndao se torne uma pratica, porque se nés nesse momento
aceitarmos da maneira que veio, que vocé precisa convidar pra tar vindo, nés vamos estar rasgando
tudo que o que noés ja discutimos em relacdo ao controle social nesse Conselho, inclusive aquelas
deliberacdes que todo e qualquer material que venha ser discutido, que tenha que ser aprovado
nesse Conselho, tem que se passar antes pelas comissdes e pelo Conselho. Entdo diante dessas
deliberacdes que nds ja temos nesse Conselho, eu acredito, eu ndo vou pedir pra ler o documento
que veio da SEFA porque achei um teor muito pesado e eu acho que esse oficio que ta sendo
encaminhado pra SEFA, pra conhecimento, ta muito brando em relagdo ao que veio, porque eu
como controle social do SUS a varios anos, que ajudei na participacdo da criacdo da constituinte de
oitenta e oito, da lei oitenta oitenta, da oito mil cento e quarenta e dois e todas as leis posteriores que
veio como membro do Conselho social me senti extremamente ultrajada e ofendida quando néo é de
competéncia desse Conselho, é de competéncia de quem? Se nds fazemos o controle social. Entdo
eu quero acreditar que tenha sido um desconhecimento, ndo uma malandragem ou ndo uma
maneira de tirar o controle social da discussdao de como tem que se deliberar na salde publica do
Estado do Parana. Rangel (FEHOSPAR) Conselheira Palmira, eu acredito que realmente seja um
desconhecimento, pelo que nés ja conversamos. Conversei bastante com o Nestor, né Nestor? E
essa praxe, bem lembrado, a gente ja tinha até conversado aqui em off, né Olga? Eu tinha entendido
gue a agenda minima do ano que vem e o Angelo colocou aqui, que nds, pra LDO, vamos convidar
apesar de saber que a SEFA tem que saber antes da gente, mas n6s vamos mandar o convite pra
reunido de fevereiro, entendeu? No mais tardar em marco. E ndo em abril. Eu lembro, se nédo falhe a
memo©ria, anos anteriores esse documento ndo estava pronto por isso que acabava vindo em abril. A
reunido extraordinaria, tudo. Entendeu? Entdo esse ano vou pedir realmente que tenhamos um
pouquinho de bom senso. Gestdo nova, realmente acredito que questdo de desconhecimento, é
muita coisa acontecendo, o Nestor ta aqui, eu to acompanhando, a gente conversa, pouco, mas a
gente, né Nestor? E muito volume de informacéo e de mudanca e de demanda duma vez s6 e eles
estdo como quadro enxuto. Entdo gostaria que nés usassemos 0 bom senso nesse momento, 0
pessoal vai vim apresentar, vamos escuta-los e vamos deliberar da melhor maneira possivel. Ta
bom? Eu vou abrir entdo. Nathalia (Ministério da Saude) Sobre essa discusséo, eu fiquei um pouco
em duvida, inclusive abri a lei complementar um quatro um aqui pra verificar, porque eu fiquei sem
entender se a Secretaria da Fazenda tem por obrigacdo de procurar o Conselho pra validar em
relacdo ao gasto. Ta, enfim, ai me déem licenca s pra ler um artigo aqui, na verdade eu to querendo
s6 colaborar com a discussao porque pra mim nao ficou muito claro de qual seria o papel do
Conselho especificamente nas despesas na LDO, porque, bom, enfim. O Poder Legislativo com o
auxilio do Tribunal de Contas do sistema de auditoria do SUS, do 6rgdo de controle interno e do
Conselho de Saude de cada ente da federacdo sem prejuizo do que dispde essa lei complementar,
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fiscalizard o cumprimento das normas dessa lei complementar com énfase no que diz respeito a
elaboracdo e execucdo do Plano de Saulde plurianual, ao cumprimento das metas para a salde
estabelecidas na LDO e aqui eu grifo, metas. A aplicacéo dos recursos minimos em acgées e servicos
publicos de salude observada as regras previstas nessa lei complementar, as transferéncias dos
recursos aos fundos de salde, a aplicacdo dos recursos vinculados ao SUS, a destinacdo dos
recursos obtidos com alienacgdo de ativos adquiridos com recursos vinculados a satde. Entao assim,
a minha davida dessa discusséo, eu queria que. Rangel (FEHOSPAR) Lé o artigo pra gente, tem o
artigo ai? Nathalia (Ministério da Satde) E o artigo trinta e oito da lei complementar um quatro um.
Rangel (FEHOSPAR) Trinta e trinta e um, por favor. Nathalia (Ministério da Saude) Trinta? Trinta e
um, os 6rgaos gestores de salde da Unido, dos Estados, do DF, dos municipios dardo ampla
divulgacao, inclusive em meios eletrbnicos de acesso ao publico das prestacdes de contas
periddicas da area da saude para consulta e apreciacdo dos cidadaos e de instituicbes da
sociedade, com énfase no que se refere a comprovacdo do cumprimento do disposto nessa lei
complementar, relatério de gestao do SUS, avaliacdo do Conselho de Saulde sobre a gestdo do SUS
no ambito do respectivo ente da federacdo. E isso? Trinta? Os planos plurianuais, as leis de
diretrizes orcamentarias, as leis orcamentarias e os planos de aplicacao dos recursos dos fundos de
saude da Uniédo, dos Estados, do DF, dos municipios serdo elaborados de modo a dar cumprimento
ao disposto nesta lei complementar. Paragrafo primeiro, o processo de planejamento e o orgamento
sera ascendente, devera partir das necessidades de salde da populacdo em cada regido com base
no perfil epidemiolégico, demografico, socioecondmico para definir as metas as metas anuais de
atencdo integral a saude e estimar os respectivos custos. Paragrafo segundo, os planos e metas
regionais resultantes das pactuagfes intermunicipais constituirdo a base para os planos e metas
estaduais que promoverdo a equidade interregional. Os planos e metas estaduais constituiréo,
paragrafo terceiro, os planos e metas estaduais constituirdo a base para o plano e metas nacionais,
promoverao a equidade interestadual. Paragrafo quarto, cabera aos conselhos de salde deliberar
sobre as diretrizes para o estabelecimento de prioridades. E este paragrafo quarto? Cabera aos
conselhos de saude deliberar sobre as diretrizes para o estabelecimento de prioridades. Mas essas
diretrizes ndo sado das diretrizes orcamentarias que ele fala aqui, seria dos planos. Rangel
(FEHOSPAR) Bom, entdo assim, tudo bem, eu acho que traz “n” interpretacfes, mas via de regra,
tem que passar por aqui antes de ir pra Assembleia. Tava conversando com a Joelma, Joelma
guatro gestéo foi presidente e eles convocavam essa reunido com a SEFA e com a SESA junto, uma
extraordinaria antes de ir para a Assembleia. Acredito, pessoal, que muitas vezes, esse ano, nés, a
ideia, eu assumo como presidente e Mesa, em cima do que foi feito agenda minima, nés atrasamos
pra esse convite. Entdo se teve um erro de convite, foi nosso, entdo eu assumo isso dai. Entdo, ah
mas 0 ano que vem? Entdo ndés vamos ter que rever a agenda minima dentro das legislacbes
pertinentes, tem que ser antes e se a gente nao conseguir fazer antes, até porque muitas vezes nao
esta pronto antes essa questdo da LDO, entdo nés vamos fazer uma convocacgdo. A gente convida
antes, dai se a SEFA falar néo ta pronto, vai estar pronto sei la, dia quatorze de abril, um dia antes, a
gente convoca uma extraordinaria, eles apresentam e a gente manda ver, pro ano que vem ta
resolvido, pra esse ano vamos ter que resolver como nos resolvemos 0 ano passado, isso que eu
peco pra vocés. Eu realmente acho que nao foi de ma fé por parte deles, deixa divida mesmo a
interpretacdo da legislagéo, depende do olhar, mas eu, no meu modo de ver, tem que passar por
aqui, tem que ser por aqui, pela comisséo, pelo Conselho, dentro do que é feito todo o rito normal do
Conselho, a comiss&o, é bem trabalhado |4 ou traz pra ca. E apresentado a parte da salde, ndo
gueremos que eles apresentem toda a LDO, s6 o que diz respeito a saude, t& bom? Vamos conduzir
desse jeito? Sendo nds vamos ficar discutindo, n6s nédo vamos levar a lugar nenhum, eu acho que ja
ta criado uma situacéo, a gente precisa se resolver junto. N&o € a primeira vez que acontece isso, de
enviar pra Assembleia sem passar por aqui, entendeu? Entdo acho que podemos conduzir do jeito
que foi conduzido outras vezes, esse € o meu pedido, ta ok? Vamos s6 entdo andar com as
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comissdes? Porque dai vai chegar a hora da apresentacdo, ta bom? Comissdo de acesso. Fabio
(CRF) Foi pedido pra que a comissdo de assisténcia e acesso ao SUS trouxesse para o Pleno
pedido aos conselheiros e conselheiras e até os demais presentes para que incentivem a populacao
a se vacinarem, a campanha da gripe, sabendo que a cobertura da vacinacdo da influenza, ela se
encontra baixa, tanto no Parana quanto no Brasil. Entdo, esse é o pedido que foi feito para que a
comissao trouxesse aqui pro Pleno, pra vocés. Rangel (FEHOSPAR) Muito obrigado, Fabio. Entdo
vamos dar andamento a pauta. Entdo a pauta da Lei de Diretrizes Orcamentarias, LDO dois mil e
vinte, quem vai apresentar da SEFA? Ja esta ai? Aqui? Entdo vamos fazer o seguinte, questao do
regimento, dez minutinhos, a gente tem o tempinho pra tomar cafezinho, agua, banheiro e na volta
SEFA. (F13) (vazio/sem audio) (F14) Carmen (Secretaria Executiva) Crachas levantados. Vinte e
seis. Rangel (FEHOSPAR) Vinte e seis, quorum adequado. Entdo vamos la. Pessoal, o proximo
ponto de pauta e Ultimo, € a lei de diretrizes orcamentarias, LDO dois mil e vinte, quem vai
apresentar é a Marcia da SEFA, Marcia do Valle, da SEFA. Marcia (SEFA) Boa tarde a todos, sou
coordenadora do orcamento da Secretaria da Fazenda. Vou fazer uma apresentacdo do projeto da
lei de diretrizes orcamentarias pra dois mil e vinte, que é uma das leis do nosso sistema
orcamentario. Marcia faz apresentacdo. (F15) Rangel (FEHOSPAR) Bom, agradecer a Marcia.
Marcia, entdo agora nds vamos abrir pros conselheiros. Conselheiros e conselheiras, vou abrir entao
pras inscrigdes. Algum inscrito? Nao? Entdo, nenhum inscrito, eu acho que ndo tem o que; acredito
que sim. SO0 temos que agradecer, Marcia, pedir desculpas por qualquer mal entendido ou
desconforto que possamos ter passado essa visdo, mas nada nem pessoal e nem também de forma
que possa trazer um prejuizo para a SEFA, para a SESA, pro Estado ou pra populacao.
Agradecemos. Sempre vamos tentar daqui pra frente antecipar um pouco esses nosso convites, nds
ja conversamos aqui no Conselho, entdo no ano que vem provavelmente vamos colocar na nossa
agenda minima ai pra fevereiro, ja deixar também estipulada ali uma reunido extraordinaria, muitas
vezes ja aprovada até nessa agenda minima, que se caso nao der tempo de apresentar dentro de
fevereiro, que seja antes de ser encaminhada para a Assembleia, ta bom? Tudo bem? Muito
obrigado. Nao sei se vocé. Pode. Marcia (SEFA) Obrigado pela oportunidade. Venho pedir
desculpas pela nado participacdo de ontem, acredito que nao seja totalmente 0 mesmo publico, mas
eu realmente estou com uma agenda bem apertada la. A técnica que é responsavel dentro da minha
coordenacéo pra elaboragéo da lei entrou em férias, entdo ela ndo estava la pra poder me atender e
me substituir no caso, entdo eu nao pude atendé-los ontem, peco desculpas por isso. S6 pra, acho
gue pra deixar uma informacao talvez, a LDO é entregue dia quinze de abril; todo dia quinze de abril
€ a entrega da LDO, nés comecamos a trabalhar com isso em fevereiro. Sao varios setores da
Fazenda que trabalham com isso, entdo comec¢a na Receita, que ndo € onde eu trabalho, entédo eu
diria que em marco teriamos mais proximamente uma lei mais perto de uma finalizagéo, antes disso,
na previsdo de receita, eu ndo participo dessa previsdo. Se houver interesse, o entendimento do
férum que queira discutir isso, que deixe claro talvez no convite pra que venha uma pessoa mais,
que trabalhe com essa questédo que possa atendé-los. Entdo, acho que é so isso. Obrigada. Rangel
(FEHOSPAR) Nés que agradecemos. Obrigado. Bom retorno ai pros trabalhos, pra casa. Bom,
conselheiros e conselheiras, eu acho que concluimos nossos trabalhos e agradecer a todos por esse
dia, acho que conduziu tudo bem, melhor que acreditavamos ser. E, desejar a todos um o6timo
retorno pra casa, que Deus acompanhe vocés, abrago a toda familia. Até a préxima. Muito obrigado.
Encerrado a reunido do Pleno, da ducentésima sexagésima segunda reunido ordinaria do CES/PR.
Muito obrigado. O audio desta reunido esta disponivel para consulta na Secretaria Executiva do
Conselho Estadual de Saude do Parana — CES/PR, bem como as apresentacdes feitas nesta
reunido estéo disponibilizadas no site do CES/PR (www.conselho.saude.pr.gov.br).




