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CONSELHO MEMORIA DA REUNIAO DA COMISSAO DE

:"EE‘T‘;'EP‘:E ASSISTENCIA A SAUDE E DE ACESSO
AO SUS/CES
l CES /PR

Dia: 27 de marco de 2002.
Horario: 08:30horas
Local: Sala ao lado da Biblioteca.

Lida e aprovada a ATA da reunido anterior.

Pauta PSF.

Valderez - representando a SESA, falou a respeito do relatério enviado ao Ministério sobre o

PSF, solicitado pela Comissdo. Informou que alguns Municipios correm o risco de perder o

“Convénio”. Os casos mais graves seriam por falta de médico, ou o ndo cumprimento de carga

horaria. Disse que o relatério € um processo, onde as informagGes sdao apresentadas aos

conselhos Municipais (apresentados pelos Prefeitos e outros profissionais), e entregues a SESA,
gue envia para o Ministério da Saude.

Existe uma rotatividade muito grande dos médicos, nos PSF. A SESA tem propostas de:

1- Auditoria para verificar entre outras coisas, se o médico do PSF, foi treinado, pois entende
gue o objetivo do programa é melhorar os indicadores de salde e a saude da populagdo. O
problema é que os médicos ndo sdo treinados, s6 assumem por causa do salario. A auditoria
sera feita de forma cruzada, ou seja sera feito pela coordenacdo de outra regional e ndo da
regional a qual o municipio pertence. Por exemplo Unido da Vitéria faria a Auditoria de
Londrina.

2- Realizar um grande evento para discutir o PSF. Ainda nao existe um prazo definido.

Informou que existem muitas denlncias sobre os PSF, mas que estas ndo sdo escritas, e os

Conselhos nao trazem essas denuncias.

Marina - esclarece que a pauta da reunido é a discussdo da organizagdo do Seminario sobre

PSF, proposto pela comissdo. Ja que a SESA tem como objetivo organizar o evento devemos

solicitar a SESA quais sdo os objetivos desse evento proposto, uma vez que a Comissao tem

alguns pontos ja propostos para o Seminario.

Rui - Solicita esclarecimento a SESA, pelo fato das informagdes do SIAB, serem eliminados

sempre que chegam informagdes novas, as anteriores sao apagadas.

Valderez - Esclarece que o Municipio quando alimenta o SIAB, deve fazer Backup das

informagdes, pois trata-se de um sistema nacional. Diz que ird verificar se existe outras formas

de acessar essas informacgoes.

Rui - Denuncia que em Paranavai, Nova Esperanca e Alto Parana existem médicos com duplo

vinculo, e médicos atendendo em nome de outros profissionais. E que no SIAB existe

informacdo de trés médicos que nunca estiveram nas equipes de PSF.

Marina - Informa que existem denuncias gravissimas, mas que ndao recebem respostas. Propde

gue a administracdo de Paranavai seja convidada para falar sobre o PSF no Municipio, no

Seminario.

Rui - Denuncia que as informagdes trazidas para a SESA, ndo passaram pelo Conselho

Municipal.

Valderez - Diz que foram encaminhadas para os conselhos municipais.

Marina - Afirma que ndo chegou ao conselho.

Rui - Solicita informagdes sobre o que a bipartite decidiu.

Valderez - Informa que tudo passa pela Bipartite para aprovacao.

A comissao solicita que seja encaminhada para todos os membros desta comissao,

junto com a memoria da reunidao, a memoria ou ata da Gltima reunido da Bipartite (

Reunidao que ocorreu em margo).

Apolinario - PropGe que seja elaborado um documento exigindo que o médico assuma o

compromisso de ficar no minimo 120 dias, no PSF. Pois os médicos desistem quando conhecem

as condicOes de trabalho que encontram. Relata o caso de uma recusa de atendimento pelo
médico e que provocou a morte do usuario.

Valderez - Esclarece que isso é impossivel. E informa que o problema vem da escola médica,

pois as escolas formam uma elite. Ndo existe a especializacdo em médico de familia. Para atuar

num PSF o médico precisa Ter conhecimento de varias especialidades, e a escola ndo da essa
formagdo ao médico.
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Marina - Informa que a Comissdo ja definiu que é necessario um Seminario para discutir a
respeito do PSF. Propde que a SESA venha falar para a comissdao quais sdao as propostas da
SESA para o Seminario, para que possamos decidir se iremos ou ndo fazer o Seminario em
conjunto.

Encaminhamento: que a SESA, traga na préoxima reunido da comissdao quais sdo as
suas propostas a respeito do seminario, incluindo data e local.

Valderez - Coloca que a SESA esperava que os indicadores de Salde como indices de
imunizacdo estivessem melhorando, que diminuissem os internamentos hospitalares, mas que
estdo encontrando o contrario do que esperavam.

Denise - Questiona se existem os indicadores por regido, antes e apds a implantagdo dos PSF.
Como estdo os conselhos locais de saude? Como esta o controle social em relagdo a implantagdo
dos PSF? Sera que simplesmente alterar Curriculum das universidades resolve? N&o seria
melhor rever primeiro o programa? Quantas equipes existem em cada municipio?

Alide- - Os médicos atendem 12 consultas e vao embora, recebem por quatro horas, mas nao
cumprem carga horaria, o que fazer?

Alide- - PropGe implantar ambulatério publico nos hospitais publicos. Pois os pacientes ndo sao
atendidos e a mortalidade da populagdo idosa é muito alta.

Alide- Diferengas regionais ocorrem, se existe a mesma formagao e orientagdo para todas as
regionais? Pois escuta em muitos conselhos questionamentos, por que alguns municipios nao
conseguem implantar o PSF e outros ja conseguiram.

Alide- Nutricdo- Entende que o Seminario de avaliacdo do PSF, tem como objetivo esclarecer
essas questdes. Informa que a formacdo médica esta sendo discutida, existe uma proposta de
Residéncia em Salde da Familia, que sera multidisciplinar, ou seja ndo apenas para formar
médicos.

Jodo - Aqueles que estdo trabalhando no momento, ndo estdo mais na faculdade, e pergunta
como o CRM vé essa situacdo do médico que recusa atendimento, que ndo cumpre o horario
previsto. Propde solicitar uma proposta para o CRM.

** Fisioterapia- propde insercao do Terapeuta ocupacional e outros profissionais na equipe
de PSF.

Valderez- Informa que todas as denuncias formais sdo levadas ao CRM.

NOAS Pactuacao

Valderez - A NOAS, foi editado ja no ano passado. A SESA verificou o que cada municipio
atende, alguns sdo sede do modulo assistencial, alguns fazem apenas o PAB. O mddulo
assistencial inclui exames de Raio-X e Ultra-sonografias mais simples, e fisioterapia, o municipio
recebera 6 reais per capita/ano para realizar essa assisténcia. Como o objetivo é regionalizar
cada municipio devera pactuar o atendimento em todos os niveis.

Poucos municipios tem por exemplo Eletrocardiograma, no PR apenas a regional de Ponta
Grossa esta em condicGes de ser habilitado. A SESA esta trabalhado no PPI, colocando no papel
qguem vai fazer o qué para quem. Isso tem que ser feito até 28/04/2002, para que o estado
possa se habilitar. O estado tem que se habilitar primeiro. Vai haver um termo de
compromisso, entre os municipios, mas existe a questdo politica, os municipios terdo que definir
entre si, e isto nao ocorre de “uma hora para outra”.

Denise - Como estd o controle social em relacdo a pactuacao da NOAS. Os conselhos
municipais estao discutindo as suas necessidades e propostas?

Todos - Ndo, nenhum conselho esta discutindo.

Paulo - Diz que o Dr. Sobania, foi até a sua cidade, fez uma reunido com varios secretarios de
salde da regido, mas os conselhos ndo foram nem comunicados. Diz que gostaria de saber a
respeito do plano diretor e propde que os conselheiros sejam convidados e informados, uma vez
gue o Dr. Sobania além de Secretario de Saude é o Presidente do CES.

Rui - Coloca que considera uma falta de respeito o Secretario Estadual de Saude, que é
presidente do CES, ir até as cidades para discutir questdes de salde e ndo ser convocado o
conselho Municipal de Saiude em tempo habil pelas Regionais de Saude. Nos municipios onde o
conselho existe o Secretario tenta corta-lo.

encaminhamento:
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Solicitar a comissdo de interiorizacdo, verificar a situacao dos conselhos municipais de
saude, a sua atuacdao efetiva e situacdao legal. Além de saber quem recebe as
informacdoes nos CMS, e como elas sdo repassadas. Que os Secretarios de salde
prestem contas aos CMS trimestralmente.

Valderez- informa que ndo entende bem de conselho de salde, e que gostaria de saber quem é
responsavel pelo conselho, quem cuida deles.

Marina - Esclarece que as Secretarias Municipais de Saude necessitam dos conselhos para
poderem atuar, pois sem a deliberagdo do CMS e aprovacdao das contas, as verbas ndo sao
liberadas as verbas nao sao liberadas.

Cartao SUS

Paulo - Fala da sua preocupacdo por que esta ouvindo falar a respeito do cartdo SUS, e ndo
sabe como esta a sua implantagdo, como esta o projeto piloto? Diz que na época da proposta do
ministério o seu municipio, Sdo Mateus, ndo estava entre os municipios do projeto, e agora
esta. Isso ndo foi discutido no conselho.

Valderez - informa que o cartao SUS, foi proposto em 1998, seria algo "monstruoso”, foi gasto
milhoes de reais pelo ministério da saide. Os municipios foram escolhidos, sem perguntar para
ninguém, no PR foi selecionado Curitiba, Pato Branco e outros ndo lembra quais, quando o
Secretario de Salude soube solicitou que a regido metropolitana fosse incluida. Dentro desse
mega projeto cada mesa das unidades teria um computador, coisa de sonho, muito lindo, foi
feito o cadastramento pelo ministério da salde, gastou-se dinheiro, mas ndo veio para o estado.
Era um projeto do Serra...

***- dificuldade que Foz do Iguacu tem devido a presenca de Brasiguaios, como vai ficar com o
cadastro.

Juliano- Diz que a idéia central do Cartdo é interessante, pois pactuacdo é dinheiro
principalmente para os municipios polo, que perdem muito dinheiro em fungdo dos outros
municipios. Acredita que sera igual ao USA, onde o individuo ao nascer tem um numero de
cadastro Unico que serve para tudo. A principal questdo é financeira. Para ter o prontuario no
cartdo os municipios precisariam de um computador central para controlar o usuario.

Paulo - Existe necessidade de informacgbes a respeito do Cartdo SUS, e propde pautar alguém,
para falar a respeito, alguém que esteja envolvido no processo.

Encaminhamento:

A SESA devera providenciar alguém para esclarecer a respeito do cartao SUS. Pauta
para proxima reunidao da Comisséao.

Juliano - informe que a Conferéncia Nacional de Assisténcia Farmacéutica, foi adiada para o
préoximo ano.

encaminhamento:

Que todos os integrantes da comissdo recebam codpia do regimento interno da
comissao.

PAUTA DA PROXIMA REUNIAO DA COMISSAO DE ASSISTENCIA E ACESSO AO SUS:

Inicio as 8:30

1- PSF (40 min) SESA responsavel por apresentar qual a sua proposta para o Seminario sobre
o PSF (Proposta, local, data, levando em consideracdo o solicitado no item 6 da memdria da
reuniao da comissao de 27/02/2002)

2- NOAS (30 min)

3- Cartdao SUS - (20 min) SESA apresentar como ocorreu a implantacdao do cartdo SUS e
situacao atual.

- (10 min) para discutir o que fazer.

4- Ortese e Prétese (20 min)

Informes (10 min) — Parto humanizado e a questdao das cesarianas represadas.
Informe a respeito da contaminagdo por HIV e transfusdo sangtinea.
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