ATA 02/07- CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE

Aos 18 dias do més de janeiro de 2007, as 18:30hs, tendo por local o Auditorio da
Secretaria Municipal da Saude, na Av. Jodo Pessoa, 325 reuniu-se o Conselho Municipal
da Saude de Porto Alegre para tratar da seguinte pauta: 1)Abertura, 2)Apreciacdo da Ata
26/06, 3)Faltas Justificadas, 4)Leitura dos Pareceres 01/07, 02/07, 03/07 e 04/07 e
5)Relatorio de Gestdo do Terceiro Trimestre de 2006. Estavam presentes 0s seguintes
Conselheiros: 1)Oscar Paniz, 2)José Antonio dos Santos, 3)Rejane  Haidrich, 4)Marta
Marcantonio, 5)Riograndino de Oliveira, 6)lvo dos S antos Fortes, 7)Clodomar
Freitas, 8)Maria Leticia de Oliveira Garcia, 9)lone  Terezinha Nichele, 10)Ana Maria
Gomes de Lima, 11)Felix Giambastiani, 12)Zilda de M oraes Martins, 13)Maria
Encarnacion Morales Ortega, 14)Elen Maria Borba, 15 )Paulo Antdnio Stoelben,
16)Heloisa Helena Rousselet de Alencar, 17)Nidia Al buquerque, 18)Zailde Freitas da
Silva, 19)Eliomar Rodrigues da Rosa, 20)Alberto Ter res, 21)Maria Geneci Macedo
Silveira, 22)Sandra Lucia Santos Medeiros, 23)Sandr a Mello Perin, 24)Débora
Raymundo Melecchi, 25)Renata Cristina Rocha da Sil va, 26)Ana Maria Martins,
27)Isis Azevedo da Silveira, 28)Janete Nunes Soares , 29)Almerinda Rejane dos
Santos, 30)Alair Rosinete Silva, 31)Alcides Pozzobo n, 32)Roger dos Santos Rosa,
33)Izolda Machado de Oliveira, 34)Pedro Gus, 35)Mar ia Rejane Seibel. Os
Conselheiros suplentes presentes eram: 1)Antbnio Losada, 2)Paulo Goulart dos
Santos, 3)Fabiana Souza Olaves, 4)Carlos Alexandre  Vargas de Andrade, 5)Denise
Aerts, 6)Rene Miguel Alves. Justificou a sua auséncia o Conselheiro Suplente
Humberto José Scorza. Na sequéncia, o Coordenador, OSCAR PANIZ, questiona o
Plenario sobre alteracbes a serem feitas na Ata 26/06. A Conselheira REJANE
HAIDRICH registra por escrito e passa a mesa suas propostas de correcdo e a
Conselheira REJANE SEIBEL também faz registro de sua correcdo. Na sequéncia é
encaminhada a votacdo da Ata 26/06 que é aprovada por 10 votos favoraveis, 5
abstencdes e nenhum contrario. O Coordenador solicita entdo que a Coordenadora da
SETEC, Conselheira ELEN BORBA faca a leitura dos Pareceres. PARECER 01/07-
HOSPITAL ESPIRITA DE PORTO ALEGRE. Prestacdo de Con tas do Plano de
Aplicagdo da Nona Etapa do Programa A Nota Solid &ria. PARECER 02/07 -
HOSPITAL PARQUE BELEM — Plano de Aplicacdo Nota So lidaria Décimo Trimestre
de 2006. Valor R$25.932,15. PARECER O03-IRMANDADE SA NTA CASA DE
MISERICORDIA. Plano de Aplicacdo dos Décimo e Décim o primeiro trimestres, de
2006. Valor de R$34.900,00. PARECER 04-ASSOCIACAO HOSPITALAR VILA NOVA -
Prestacdo de Contas de Janeiro a Agosto de 2006-Con  vénio Parceria Resolve.  Apoés
a apresentacdo solicita o Coordenador, OSCAR PANIZ, a Plenaria se ha algum
esclarecimento a ser feito pelos representantes das Entidades aqui presentes. N&o
havendo nenhuma manifestacdo é encaminhada a votacdo sendo aprovados os 4
Pareceres, tendo 23 votos favoraveis, nenhum contrario e 2 abstencdes. Seguindo a
Pauta entramos no assunto principal que é a PRESTACAO DE CONTAS DO TERCEIRO
TRIMESTRE DE 2006. Diz entdo o Coordenador que combinamos na Plenaria de 21 de
dezembro que os Conselheiros receberiam o Relatério e trariam hoje as suas davidas,
pagina por pagina. Nossa idéia é nao fazer a apresentacdo do Relatério. Ele esta ja
disponivel no equipamento e a Dra. LIZIA o abrirhA na medida em que houver
necessidade de esclarecimentos. Ressalta também o Coordenador que a questdo dos
Implantes serd tratada depois da apresentacdo do Relatorio de Gestao e ja alertamos que
nao sera assunto de pauta. Iremos expor os encaminhamentos que foram combinados
com o Gestor. Inicia sua manifestacdo sobre o Relatorio de Gestdo a Conselheira MARIA
ENCARNACION. Faz o questionamento sobre a localizagédo de alguns trabalhadores em
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saude. Na sequéncia a Conselheira IONE inicia solicitando esclarecimento sobre onde
estdo os medicos com RDE, porque na Rede n&o consegue-se encontra-los. Da
mesma forma solicita esclarecimentos sobre outros cargos com dedicacdo exclusiva.
Comenta ela, e também solicita um posicionamento, sobre os cargos dos trabalhadores
que estdo se aposentando, que pelos numeros observa-se que estd acontecendo
bastante. Se manifesta o Conselheiro ALBERTO TERRES que diz ter observado nas
visitas que tem feito nas Unidades de Saude esta diminuicdo de funcionarios e até
mesmo no atendimento de determinados servigos, pela falta de servidor. Estivemos com
o0 Secretario na semana passada e ficamos sabendo que havera um concurso ho
primeiro semestre. Entdo queremos saber o que tem de efetivo, o que é real nesta histéria
sobre 0 concurso para que a gente possa, no minimo, ter um horizonte de que isso
melhore. O numero de funciondrios esta diminuindo de forma vertiginosa e esta
prejudicando o servico e o servidor, que estd sem condicdes de trabalho. Esta
aumentando o numero de horas extras, ocasionando doencas no préprio servidor, pelo
excesso de trabalho. E ndo € somente nas Unidades Basicas. Também nos Hospitais. A
Secretaria ndo nos apresentou ainda algo concreto se vai haver algo de forma efetiva.
Algo que realmente comprove que vai haver o concurso. Se manifesta a Conselheira
HELOISA ALENCAR, referindo-se também a questdo dos Recursos Humanos. Primeiro
sobre as aposentadorias, que continuam acontecendo e na sua maioria 0s cargos se
extinguem, em funcdo da municipalizacdo. Ressalta que as funcdes de Auxiliar de
Enfermagem e Auxiliar Administrativo, muito importantes na Secretaria, ndo tem tido
reposicdo. Outro aspecto importante que comenta € sobre as vacinas. E um ato
especializado e precisa de gente para tal, e portanto ha necessidade de se pensar
numa forma de reposicdo imediata. Continua a HELOISA. Na Atencdo Basica faz
questionamentos sobre as explicagbes nas Consultas Médicas. No ano passado houve
uma medida que diminuiu, nas Equipes de PSF, de 4 para 3 consultas. Tem uma
explicacdo para esta medida e eu questiono esta explicacdo, na medida em que nao é
s6 0 PFS que esta atendendo menos de 4 consultas por hora. Na pratica, nas Unidades
Béasicas de Saude houve uma quebra na produgdo das consultas médicas em geral e
ndo somente em PSF. Havia um Programa, que ndo chegou a ser implantado em toda a
Rede, mas algumas Unidades implantaram. Foi desenvolvido pela PROCEMPA, que era
o PRA. Era uma agenda para todos os profissionais, ndo somente médicos. Funcionava
bem, garantia a presenca dos profissionais, com a agenda. Os usuarios nao precisavam
ficar todos no mesmo horério. Isso na verdade for¢ou a presenca dos profissionais durante
o turno de trabalho. Entdo acho que é uma questdo que devia ser retomada, ser revista
pela Secretaria. E um instrumento que esta pronto, desenvolvido pela PROCEMPA. Outra
questdo é a explicacdo com relacdo as urgéncias. Dizer que aumentar as consultas na
Rede Bésica significa ser mais resolutivo €, para mim, equivocado. Se tivéssemos dados
de uma pesquisa qualitativa, para dizer que melhorou a qualidade dos atendimentos e
portanto foi mais resolutivo, tudo bem. Se a populacdo acessou mais consultas, néo
significa que elas foram mais resolutivas. Se manifesta a Conselheira REJANE,
complementando sobre estas consultas médicas, na regido leste-nordeste. Isto de passar
de 4 para 3 acontece a quase dois anos. E uma regido com 17 Equipes de Saude da
Familia. Entdo porque aparece isto, agora, neste relatorio. Na questao da odontologia, por
um lado se teve menos ingresso na primeira consulta, mas se observou uma coisa
bastante positiva que foi o nUmero de atividades em grupo ou mesmo atendimentos mais
coletivos. Houve um aumento de 9.641 para 17514. Questiono se isto é em funcéo da
melhora de registros ou atendimentos mesmo? A questédo dos CEOs e sua implantacéo.
Pelo que tem no relatorio financeiro tem a verba, e esta foi liberada? Porque que a PUC
desistiu? Quem entrard no lugar dela? Fala a Conselheira IONE e diz também, que a
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muito tempo se questiona a questdo da odontologia e a desculpa sempre € esta de que
nao tem manutencdo. Esta desculpa tem que mudar, pois € muito velha. Pelas minhas
contas com 56 gabinetes odontolégicos na cidade poderia se melhorar um pouco mais o
atendimento. O acesso nas Vilas, e eu trabalho no Humait4, onde o mesmo é bem dificil.
Sobre os NASCAs, observo que sado sempre os mesmos NASCAs que fazem um trabalho
maravilhoso, com professores, com seminarios. Se manifesta a Conselheira MARIA
LETICIA, referindo-se ao aumento de oferta de radio diagnostico e ecografias. Como ja
se manifestou em prestacdOes anteriores, reafirma novamente sua solicitacéo, qual seja, a
posicdo do Gestor sobre este tema, que € a dificuldade de acesso a ecografias, por
exemplo. Porgue aumenta a ressonancia magnética, que € um procedimento de alto
custo e em contra partida ndo aumenta a oferta de ecografias. Tenho perguntado sempre
e a resposta € de que o Prestador ndo quer fazer por causa do custo. Qual € o poder de
negociacao do Gestor. Porque somente um Prestador realiza ressonancia magnética. O
coordenador OSCAR PANIZ solicita esclarecimentos sobre o Disque Onco e o Cancer de
Préstata, sendo que para cirurgias deste, os Hospitais estariam oferecendo 15 cirurgias
por semana, para todo o Estado, informacao de hoje pela manha. A Conselheira MARIA
LETICIA relembra o fechamento do CAPS/AD e que havia a promessa de reabri-lo, o que
ndo ocorreu. O Secretario esteve no Centro de Saude da Vila dos Comerciarios e falou
da possibilidade de reabrir & um CAPS/AD. E isso ndo andou. A Conselheira IONE
aproveita e comenta sobre o fato de ter apenas um atendimento de emergéncia para a
Saude Mental, que € na Cruzeiro. Para quem mora, por exemplo, na zona norte é muito
longe. Se pronuncia a Conselheira MARTA MARCANTONIO, seguindo nesta linha,
referindo-se ao repasse financeiro do governo federal para a Saude Mental. Temos dois
CAPS que produzem e como ndo ha repasses disso? Relembra a Conselheira SANDRA
PERIN que no ano passado foi apresentado aqui neste Conselho que havia a previséo
de instalar-se 4 CAPS/AD até julho de 2007.Gostaria de saber como anda isso? Estamos
ja em 2007. Fala a Conselheira IONE e referindo-se a regulacdo de leitos, tem
informacgdes de que houve uma melhora. A Conselheira REJANE solicita esclarecimentos
a Vigilancia em Saude, sobre a questdo dos testes de VDRL e HIV em gestantes,
porque as justificativas, pg. 30, pela convencéo, pelos exames hospitalares, seria de
100%, mas ndo bate com o numero informado pelo SIS-Pré Natal. Isto é questdo de
registro. E um dado real, que na verdade o HIV fica 100% porque tem que fazer o teste
rapido. Isso é somado ao teste rapido, que dai € obrigatorio ou € um dado que vem da
gestante que esta l4 fazendo o pré natal. Isto ndo esta claro. Uma outra preocupacéao €
qguanto ao numero de partos que € quase igual as cesarianas. Isto é preocupante pois 0
recomendado é de 10% a 15% de cesareas. E questdo de prestador? E orientacio?
Estéo colocadas também as novas Diretrizes, que foi a capacitacao feita no ano passado
para toda a Rede. Aqui diz que estas séo as conclusdes das novas diretrizes. E vejo que
o Dr. JAMES esta ai, a SANDRA. Naquele dia da capacitacdo, em que estive presente, no
ano passado, foi dito que aquilo era uma proposta. Foi entregue, esta aqui o material, pois
era uma capacitacdo e estava aberto a sugestbes. Se ja esta concluido, seria bom
encaminhar para a Rede, até porque nestas diretrizes foram retiradas as consultas
intercaladas de Enfermeiros e Médicos, para a assisténcia do pré natal e no algoritmo
ndo consta a consulta dos enfermeiros. Também foi retirada. O que vamos fazer? Na
questdo da Farmacia, estamos com problemas de abastecimento de anti-hipertensivos.

Nesta questdo da Farmacia a Conselheira MARIA ENCARNACION solicita
esclarecimentos sobre o Convénio com o GHC, onde parece que o mesmo devera
fornecer os medicamentos para suas Unidades. As 4 Unidades do GHC estéo indo retirar
medicamentos na Farmécia Distrital. Se manifesta a Conselheira DEBORA MELECCH],
solicitando esclarecimentos sobre o nimero de atendimentos, pg. 48. Pergunta se isto
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esta significando o namero de prescricoes devidamente atendida. Também qual seriam
0S motivos para a reducdo de atendimentos nas farmacias regionais. Tem havido uma
reclamagdo da falta de carbonato de calcio nas Unidades. Na lista anexa de
medicamentos observamos que haveria um estoque elevado do mesmo. Observando a
Lisa da REMUME me preocupou pois o0 carbonato de calcio e outros medicamentos
serdo dispensados somente nas Farmacias Distritais. Chamou-me a atencdo o baixo
estoque de anticoncepcionais. Na parte de Recursos Financeiros, o destinado a
Medicamentos da Saude Mental esta parado. Por quais motivos? A conselheira
DEBORA, pergunta sobre o Plano Municipal de Assisténcia Farmacéutica, que se iniciou
no ano passado e pelo calendario o prazo estaria expirando. A Conselheira JANETE
referindo-se a Saude Mental diz que a questdo do atendimento ndo aparece no
relatério. Nao diz o que se tem, nem o que foi feito, nem comparacdes. Esta tudo muito
vago. N&o sei como poderia se organizar para 0s outros relatorios. Uma coisa mais
elaborada. Nos encaminhamentos se manifesta a Dra. DENISE AERTS, que diz terem
sido sugeridas varias situagfes para melhorar o Relatério de Gestdo. Solicita entdo as
pessoas, como a JANETE, a SANDRA, e demais, que fizeram criticas a parte de Saude
Mental, para a DEBORA, que encaminhem suas propostas. Esta Ultima parte, em que
nao aparecem as metas, ndo foi trabalhada tdo exaustivamente quanto a parte inicial.
Portanto, estou convidando as pessoas para nos ajudarem a melhorar o Relatorio. Sobre
a proposta de Concurso, diz a DENISE ao TERRES que o Prefeito ainda ndo nos
encaminhou nada por escrito. O que eles formalizaram foi uma demanda para que a
Secretaria mapeasse todas as areas que nos temos deficiéncias com servidores. Todos
0s setores estdo fazendo este levantamento e estamos fazendo entdo previsdo dos
servidores necessarios. A Dra. LIZIA MOTA intervém e explica sobre as
aposentadorias municipalizadas. Diz ela que existe um termo de compromisso assinado
entre o Ministério e a Prefeitura que quem cede o servidor, que é o cedente, quando
este servidor se afasta por aposentadoria, existe uma possibilidade de repasse de
recursos financeiros do Ministério, dentro do teto de Porto Alegre, e € isso que vamos
averiguar. Entdo, estamos com este documento e estamos estudando esta possibilidade.
Esta encaminhado para o Juridico, para estudar uma estratégia para repor isso. O
ISMAEL, trabalhador da saude e atualmente no Hospital Presidente Vargas, diz que esta
questdo se refere ao Hospital Presidente Vargas. Se manifesta o Dr. PEDRO GUS
referindo-se ao Plano de Cargos, Carreira e Salarios dos funcionarios do SUS. Diz que
ele foi terminado e sera apresentado aos Secretarios de Saude possivelmente em
fevereiro. A Dra. DENISE solicita que a Dra. HELENITA se manifeste sobre a
Odontologia. Uma das solicitacGes € sobre a qualidade do registro, onde foi indicado que
houve um aumento no nimero de procedimentos. E a pergunta da REJANE, sobre os
procedimentos coletivos, era de se este aumento era uma melhoria da qualidade do
registro. Diz entdo a Dra. HELENITA que dentro dos procedimentos coletivos se procurou
avaliar o que estava havendo, pois tinhamos certeza que haviamos melhorado o
quantitativo deste tipo de procedimento. Buscou-se esta informacdo nos boletins diarios,
que sao remetidos por um site. Tinha problema pois o0s registros exigem faixa etaria e
como estas nao estavam sendo registradas, estes procedimentos coletivos estavam
sendo quase todos glosados. Por isso que deu este percentual muito mais alto. E sobre a
primeira consulta, esta também exige a faixa etaria e a maioria das Unidades ndo estava
registrando. E ai glosa. Ja propomos uma nova forma de acesso, pois € um problema o
acesso a odontologia. Ndo queremos que seja a cada més, cada 2 meses, etc. Queremos
que seja semanal. Fizemos toda uma proposta para ser implantada entre janeiro e
fevereiro, de uma nova sistematica de acesso que vai melhorar a primeira consulta. E
sobre a manutencao, ja praticamente 80% foram feitos pela nova Empresa. Sobre os
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CEOs. Foram assinados com a UFRGS e com a ULBRA. O da UFRGS ja esta
funcionando. O CEO do Santa Marta iniciou a obra. O do IAPI também. O da Cruzeiro
comecam as obras a semana que vem. O da Bom Jesus sera proprio. Sobre a Restinga,
a Secretaria repassou os 50 mil para a ULBRA e assim que concluirem a obra do IAPI
iniciam na Restinga. A PUC desistiu pois achou oneroso abrir a Faculdade em janeiro e
fevereiro, nas férias. A Dra. DENISE retoma e responde & HELOISA e a LETICIA que
esta se procurando resolver alguns problemas de falta de exames, na pactuagéo. NoOs ja
solicitamos ao Conselho que indicasse pessoas para fazer parte das Comissbes de
Pactuacdo. Seria muito bom que vocés se juntassem ao grupo que esta trabalhando na
Contratualizacdo. Fala o Dr. ELSADE e diz que realmente ecografia é uma dificuldade. E
um exame que depende de um profissional médico fazendo, e que tem uma remuneracao
baixa. Alguns hospitais sdo dificeis na negociacdo. Tém um poder de fogo muito grande.
O GHC, por exemplo, faz algumas reunifes de negociacdo e quando a Secretaria aperta
eles somente querem decidir junto com o Ministério. O Secretario recebeu hoje uma
carta, dizendo que eles querem discutir contratualiza¢do junto com o Ministério. Responde
ao Conselheiro OSCAR sobre o limite do namero de ofertas de cirurgia de urologia que
ele ndo é verdadeiro. Cada Hospital tem cotas da parte de cirurgia de urologia. Posso
passar este dado pois 0 nimero € muito maior que isto. Evidentemente que este € um
dos principais problemas que a gente tem, pois o diagnostico e a incidéncia do cancer de
prostata aumentou muito nestes Ultimos anos e a oferta dos servicos dentro dos
Hospitais ndo acompanhou isso e o0 proprio numero de profissionais ndo aumentou.
Ressalta o Dr. ELSADE que em funcéo da crise dos Hospitais o interior esta solicitando
ainda mais internagdes nos Hospitais de Porto Alegre. A Dra. DENISE retorna a falar e
diz que a boa noticia € da grande diminuicdo do nimero de mosquitos em Porto Alegre e
consequente diminuicdo do risco da Dengue. Sobre o0s medicamentos a PAULA
responde. Sobre o com trato com o GHC, o mesmo ainda nado foi fechado. Foi uma
proposicao que eles fizeram, de que assumiriam a parte de medicamentos do GHC. Isto
ainda néo esta assinado. O GHC se comprometeu de fornecer os medicamentos para 0s
seus postos. Em relacdo ao quadro e da Programacao Arredondada, ela significa o que
efetivamente a gente comprou. E arredondada, pois se aumenta o quantitativo em funcéo
da embalagem. Sobre os anticoncepcionais, a competéncia € do Ministério da Saude,
pela Portaria 3084/2005. O Ministério tem de repassar aos Municipios, 0s
anticoncepcionais, em medicamentos. Em 2006 Porto Alegre recebeu duas remessas de
anticoncepcionais. Por isso que em alguns momentos o estoque sobe, parecendo elevado.
No caso da midroxiprogesterona o Ministério no ano de 2006 repassou 2 mil ampolas. O
consumo médio da Secretaria é de 3 mil ampolas/més. A Prefeitura complementa a
compra de 1.300 a 1.500 ampolas/més. Se dividirmos isto nas mais de cem Unidades,
teremos uma média de 10 ampolas/més para cada Unidade. A Prefeitura em 2006 tinha e
tem a obrigacdo de gastar R$1.00/habitante/ano. Ela gastou R$3,10/habitante/ano. Isto
somente dinheiro da Prefeitura. Tivemos mais repasses do Ministério. Do Estado
praticamente ndo houve. E sobre o Plano que a DEBORA perguntou, em novembro, o
Ministério da Saude promoveu uma capacitacdo e ficou definido que a Assisténcia
Farmacéutica serd um capitulo do Plano Municipal de Saude. Sobre Metas, a Assisténcia
Farmacéutica ndo as tem, mas sim a Portaria 2084, que regulamenta o0s repasses.
Retoma a palavra a Dra. DENISE AERTS, que solicita mais uma vez: os colegas, com
conhecimento especifico nas areas, estamos solicitando que nos ajude. Fizemos um pacto
com o Conselho, que nés Instituicdo estamos querendo melhorar o Relatério de Gestéo.
Para qualifica-lo € necessario que cada um que ache que nao esta bom, nos diga onde
melhorar. Por isto estou pedindo a tua ajuda, REJANE, na &rea da Saude da Mulher. Em
relacdo ao SAMU, ja tinhamos comentado antes, é importante que ele venha um dia,
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numa reunido do Conselho, para esclarecimentos. O que a REJANE apontou é que em
lugares que a gente vé que existe uma fala de epidemia de cesariana. A Organizacéo
Mundial da Saude indica um percentual maximo de 15%.Temos nos Hospitais
conveniados do SUS, em torno de 30 a 35% de casarias. Nos Hospitais privados, alguns
com 85%, outros, 90% e até 95%. Como os dados do SISNAC dizem respeito a toda
Porto Alegre e ndo somente os Hospitais do SUS, os Hospitais que trabalham com
Convénio aumentam muito as nossas prevaléncias. De qualquer maneira temos que
trabalhar junto aos Hospitais, principalmente aos Escola, na sensibilizagcdo de que nao se
aumente a realizacdo do parto Cesario. Fala o Dr. ELSADE , dizendo que na
Contratualizacdo foram elencados 12 itens de qualidade e um deles é o indice de
reducdo de cesareas em relacdo ao parto. A Conselheira IONE se manifesta dizendo que
neste relatorio poderia estar entrando alguma coisa de obras e cita o exemplo do Prédio
do PSF Nazaré. A Unidade esta fechada a um ano e meio e ndo tem solucdo. No ano
passado, em marco, foi dito que em julho de 2006 estariam iniciando as obras. Até hoje
isto no aconteceu. A seguir a Conselheira MARIA LETICIA relata um incidente ocorrido
com um Usuario no PAM 3, quando o mesmo, ao utilizar um sanitario, acidentou-se no
mesmo, pois o0 vaso deslocou-se, fazendo com que o Senhor trancasse a porta,
internamente, devido ao seu peso, que caiu junto a porta. A manutencdo do Posto foi
chamada para arrebentar o marco da porta, para retirar o Usuario. Fala o Sr. PEDRO
RIBEIRO, dizendo que um Relatério que precisa ser explicado, esta mal feito. E uma
constatacdo basica. Se for grande e bem escrito, ira provocar menos guestionamentos.
Retoma o Coordenador, OSCAR PANIZ, explicando que quando o Relatério de Gestéo
foi entregue, providenciou-se que junto estivesse o Parecer 090/06 da SETEC, sobre o
mesmo, para que os Conselheiros 0 conhecessem previamente. Sendo assim 0 mesmo
nao sera lido agora. Na sequéncia o Coordenador encaminha a votagcdo do Relatério de
Gestdo do Terceiro Trimestre de 2006. O mesmo é aprovado por 21 votos favoraveis, 6
contrarios e 3 abstengbfes. Na sequéncia o Coordenador, OSCAR PANIZ, faz um relato
de como esta sendo encaminhado o Projeto de Combate a Gravidez na Adolescéncia,
que este Conselho o suspendeu temporariamente em 21 de dezembro de 2006. Diz que
na segunda feira, 15 de janeiro passado, esteve, juntamente com a Conselheira ZILDA
MARTINS, no Ministério Publico Estadual, atendendo solicitagdo daquela Entidade, para
tratar da suspenséo temporaria do Projeto. Ao final foi determinado um prazo de dez dias
para que o Conselho Municipal de Saude de Porto Alegre detalhasse, por escrito, 0s
motivos da suspensdo. Até o dia 25 de janeiro proximo. O que acordamos na reunido do
Nucleo de Coordenacdo de ontem € de possa se trazer o Projeto, com as contribuicdes
a serem encaminhadas, para a Plenaria de 8 de fevereiro proximo, onde sera apreciado.
Apés esta explanacdo, as 21:40 hs, € encaminhado o final da Plenaria e lavrada a
presente Ata.

OSCAR RISSIERI PANIZ AURA MENDONCA
Coordenador da Plenéria Secretaria
Ata aprovada na reunido plenaria do dia 20/02/2007



