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ATA 04/08-CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE DE P ORTO ALEGRE
Aos 21 dias do més de fevereiro de 2008, com inicio as 18:40 horas, e tendo por local o
Auditorio da Secretaria Municipal de Saude de Poro Alegre, na Avenida Jodo Pessoa, 325
realizou-se mais uma Plenaria do Conselho Municipal de Saude de Porto alegre, com a
seguinte proposta de pauta: 1)Abertura, 2)Avaliacdo da Ata 02/08, 3)Faltas Justificadas,
4)Leitura de Parecer 05/08, 5)Informes, 6)Pauta Principal: a)lnstrucdo Normativa 04/07
da Assisténcia Farmacéutica e b)Eleicbes do Nucleo de Coordenacdo, com a
Comissao Eleitoral. Estavam presentes os seguintes Conselheiros Titulares: 1)Oscar
Paniz, 2)Nei Carvalho, 3)Rejane Haidrich, 4)Flavio  Becco, 5)Marta Marcantonio,
6)Jodo Felisberto Vargas Mello, 7)Clodomar Freitas, 8)Maria Leticia de Oliveira
Garcia, 9)Paulo Goulart dos Santos, 10)Deoclides Fe rreira de Almeida, 11)Jaci dos
Santos, 12)Maria Encarnacion Morales Ortega, 13)Oli r Citolin, 14)Elen Maria Borba,
15)Heloisa Helena Rousselet de Alencar, 16)José Car los Silveira Vieira, 17)Luciana
Zanetti, 18)Maria Angélica Mello Machado, 19)Giovan a Monteiro, 20)Alberto Terres,
21)Sandra Mello Perin, 22)Débora Raymundo Melecchi,  23)Renata Cristina Rocha da
Silva, 24)Adriana Rojas, 25)Silvia Giuliani, 26)Alm  erinda Rejane Cunha dos Santos,
27)Maria Rejane Seibel, 28)Gilnei Rachinhas Borges, 29)Alcides Pozzobon, 30)Roger
dos Santos Rosa, 31)lrineu Keisermann Grinberg, 32 )lzolda Machado Ribeiro,
33)James Martins da Rosa. Os Conselheiros Suplentes presentes foram: 1)Jodo Batista
Ferreira, 2)Miriam Franca 3)Humberto José Scorza, 4 )Masurquete de Azevedo
Coimbra, 5) Claudia Feldmann Goncalves, 6)Ana Maria de Araujo Cirne. Os
conselheiros que justificaram suas faltas foram Jonas Mendoncga, Paulo Antonio Stoelben,
Tania Ledi da Luz Ruchinsque, lone Nichelle, Jairo Tessari e Ana Claudia de Paula.
Registra a Coordenadora que a Conselheira LINDSAY LARSON, do Centro dos
Hemofilicos, esta solicitando o afastamento de sua vaga no Conselho Municipal de
Entorpecentes e portanto estamos solicitando a Plenaria se h& algum conselheiro
interessado em ocupar esta vaga. Precisamos de mais trés representantes para as
supléncias. Caso haja interesse deve ser procurada a Secretaria do Conselho para os
devidos tramites.. A Coordenadora ZILDA DE MORAES MARTINS encaminha a
avaliacdo da Ata 02/08 ao Plenario. Consulta sobre propostas de alteracdo/correcéo.
Manifesta-se o conselheiro ALBERTO TERRES dizendo ndo constar na Ata uma
manifestacdo minha, quanto representante do Sindicato, pois naquele dia propus que a
gente encaminhasse um oficio ao Ministério da Saude, solicitando uma Auditoria na
Secretaria Municipal da Saude de Porto Alegre. Naguele momento houve todo um debate,
uma discussdo e a Coordenadora ndo quis colocar em votacdo. Eu solicitei que isto
constasse em Ata. Que a Coordenadora do Conselho n&o quis colocar em votacdo a
proposta deste Conselheiro, que era de solicitar uma auditoria do Ministério da Salde na
Secretaria Municipal de Saude. Portanto gostaria que fosse feita esta retificacéo.
Manifesta-se a Coordenadora ZILDA MARTINS que diz lembrar que o Conselheiro
ALBERTO TERRES fez uma proposi¢éo, mas apos ele teria retirado. Volta a manifestar-
se 0 ALBERTO TERRES. Solicito que seja garantido que ser& colocado na Ata esta minha
manifestacdo. Eu ndo retirei, eu solicitei que constasse em Ata. Quero que conste na Ata
esta minha manifestacdo. Nada mais havendo o Conselheiro OSCAR PANIZ, encaminha a
votacdo da Ata 02/08, sendo a mesma aprovada por 20 votos favoraveis, nenhum
contrario e 5 abstencfes. Seguindo a Coordenadora ZILDA MARTINS encaminha a
apresentacdo do Parecer , que temos na Pauta de hoje. A Conselheira HELOISA
ALENCAR apresenta entdo o PARECER 05/08 do HOSPITAL MATERNO INFANTIL
PRESIDENTE VARGAS. Refere-se ao Pré-Projeto de Re forma da UTI para Adultos.
Valor de R$ 549.463,70. Os Recursos devem ser origi nados conforme Resolucao
02/08 do Conselho Municipal de Saude de 7 de fevere iro de 2008. A Plenaria é
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consultada sobre algum esclarecimento a ser feito pois contamos com a Presenca do
Diretor do Hospital, Dr. CARLOS CASARTELLI. Ndo havendo manifestacbes o Parecer
05/08 €& encaminhado para votacdo, sendo aprovado por 25 votos favoraveis, 2
abstencdes e nenhum voto contrario. Dando andamento a Plenaria a Coordenadora
ZILDA DE MORAES MARTINS abre para a pauta principal que € o debate sobre a
NORMATIVA 04/07 da Assisténcia Farmacéutica, publicada em novembro de 2007. O
Conselheiro OSCAR PANIZ manifesta-se dizendo que o0 motivo desta pauta foram as
inUmeras reclamacdes recebidas, principalmente via telefone, de usuarios. Também houve
reclamagfes dos servicos através de  diversos profissionais, como por exemplo de
médicos, que, em muitos casos teriam se transformado meros trocadores de receitas.
Nés, do Conselho, enviamos correspondéncia ao gabinete, em dezembro, demonstrando
nossa preocupacdo sobre as repercussdes da Normativa. Nao discutiamos o seu merito,
mas sim a forma como foi gerada e aplicada. Fala entdo o Senhor Coordenador da
Assisténcia Farmacéutica, JULIANO ROCHA SOFIA, que inicia dizendo que a Instrucéo
Normativa 04/07 foi publicada no Diario Oficial do Municipio em 5 de novembro de 2007.
Esta Instrugdo Normativa ja era pauta desta Secretaria desde o ano de 1996. Assim que
cheguei a esta Secretaria, numa reunido que tive com meu antecessor, o farmacéutico
ANDRE PORTO e o farmacéutico MATEUS, que o assessorava, recebi das maos deles os
Projetos que estavam em andamento nesta Secretaria, na Administracdo anterior, dentre
0S quais estava a normatizacdo do funcionamento das farméacias. O Projeto tinha este
nome, Projeto de Normatizacdo e Funcionamento das Farmacias e Dispensarios, que sdo
as Farmécias nas Unidades de Saude, PSFs e assim por diante. Este projeto se baseava
numa recomendacao da 2 Conferéncia Municipal de Assisténcia Farmacéutica e Politica
de Medicamentos, que se realizou de 23 a 25 de maio de 2003, que tirei da pagina do
Conselho Municipal de Saude, no Relatério da Conferéncia. Faz o Senhor JULIANO a
leitura de parte do deste Relatério, onde destaca de onde se originaram as bases para a
elaboracdo da Normativa. Diz entdo que no Anexo 1 tem as propostas aprovadas pela
Plenaria naquela conferéncia. Entdo: “ a dispensacdo de medicamentos sera
condicionada ao fornecimento de receita médica, odontoldgica, enfermagem “ “ as
receitas a serem atendidas, devem ser geradas no Sistema Unico de Saude de Porto
Alegre, em Atencao Priméria, Centros de Saude e Ambulatérios Especializados, Servigos
de Urgéncias e Hospitalares, devendo o cidaddo beneficiado ser municipe de Porto
Alegre. O Dr. JOAQUIM KLIEMANN, que era Secretario da Saude na época, logo em
seguida da Conferéncia editou uma Portaria e fechava a dispensacao para os municipes.
Esta Portaria posteriormente foi fruto de a¢éo judicial do Sindicato Médico do Rio Grande
do Sul e que foi derrubada pelo judiciario e que abriu novamente, em fungcéo desta acéo,
para todos os usuarios, de qualquer lugar, que chegasse com receitas médicas em
nossas farmécias. Dizia ainda que “as receitas oriundas de outros servi¢cos de saude , ndo
credenciados pelo SUS, poderdo, administrativamente serem validadas pelo servigco de
Saulde de Atencao Primaria do SUS, para dispensac¢do de medicamentos, ndo gerando,
necessariamente, nova consulta. No entanto, os usuarios deverdo ser vinculados aos
territorios e listas de pacientes das Unidades de Saulde, cadastrados e em
acompanhamento”.  Diante disso e da proposta de Normativa, por parte da
administracdo, reuni-me, no ano de 2005, com os Farmacéuticos do quadro, e apos
diversas reunifes, encaminhamos para a Coordenacdo da Rede, para que ela, de forma
democratica, estendesse aos demais profissionais, para que apds, se juntassem as
sugestdes dos farmacéuticos, dos diversos profissionais, se fizesse um compilado e se
encaminhasse para o Senhor Secretario, para dar 0 andamento necessario, para
publicacdo da Normativa. Ela ficou do ano de 2005 ao ano de 2007 sem andamento.
Quando o Dr. ELISEU SANTOS assumiu, nos chamou e perguntou como estava isso,
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pois ele ja tinha ciéncia disso desde 2005. Informei que esta Normativa estava na
Coordenacdo de Rede, aguardando desde o ano de 2005. Em junho de 2007, nos
encaminhamos novamente para a Coordenacéo de Rede e demos um prazo até setembro
do mesmo ano para que fosse novamente estudado pelos profissionais e fosse levado
para consulta. Nao recebemos respostas. Fomos chamados pelo Ministério Publico, que
cobrou da Assisténcia Farmacéutica, o cumprimento das normativas emanadas da
Conferéncia Municipal de Assisténcia Farmacéutica e nos deu prazo. Agendou uma nova
data para o dia 5 de novembro de 2007, o prazo para que levassemos a ela, Dra.
MARINES ASSMANN, ja publicado no Diéario Oficial do Municipio, as normativas de
funcionamento das farmacias. Correu este prazo. Demos mais um prazo para que 0S
funcionarios da Rede discutissem com seus profissionais. Chegaram até nos algumas
sugestdes, que foram aceitas. Outras que ndo passaram. Isso foi pauta de discussdo com
0s Gerentes Distritais e com outros colegas da Secretaria Municipal da Saude, a questédo
da receita SUS. Tinhamos que seguir ndo somente a resolugdo da conferéncia, mas
também resolucédo e recomendacdo do Ministério da Saude e da Secretaria Estadual da
Saude, através da CIB. Para que nédo gerasse um desconforto. Por decisdo do Secretario,
estendemos o prazo de implantagédo dela para janeiro de 2008. Entdo a Portaria saiu em
novembro. J& estaria valendo, para ser cobrada a parti de 6 de novembro, mas
entendendo que deveriamos informar aos municipes, orientar 0S usuarios para que
passassem por consulta médica no SUS ou validasse sua receita na Unidade de Saude.
Colocamos em prética, ela, a partir de janeiro de 2008. Em algumas Unidades ainda
estdo implantando. No IAPI o farmacéutico estava em férias e ela passou a ser cobrada a
partir do més de fevereiro. Estamos recebendo questionamentos pela sua implantacéo,
nao em relagdo a receita SUS mas o0 que pode ser feito em alguns casos especiais.
Encaminhamos, a poucos dias atras, porque estavam cobrando da GRSS que eram 0s
Servicos Credenciados, para que pudéssemos também acatar e aceitar estas
prescrices pelo SUS. Recebemos a poucos dias e jA enviamos para as Unidades e
Geréncias Distritais a lista das entidades como Hospitais, Laboratorio,Clinicas das quais
VAo ser aceitas estas receitas. E estamos também, diariamente, recebendo duvidas e as
sanando tanto de farmacéuticos, como colegas de Unidades de Saude, das Gerencias
Distritais, da Coordenacdo de Rede, tentando viabilizar o atendimento,para que a
populacdo néo se sinta prejudicada e uma das recomendacdes que eu passei era de que
paciente que chegasse na Farmacia com receita privada, particular, que fosse atendido
na primeira vez, que o informasse que a Instrucdo Normativa esta valendo. Nés Ihe
atenderemos, mas fiqgue sabendo que no préximo més somente poderd retirar com
receita proveniente do Servicos do SUS. Iniciam o0s questionamentos, com a
Conselheira MARIA ENCARNACION, que diz que uma das reclamacdes que vem sobre
estes trabalhadores que vao retirar medicamentos, com receitas que ndo sédo do SUS, é
de que as vezes as pessoas sao liberadas pela empresa um dia, para irem no seu
Convénio. Ai mandam um familiar no Posto e |4 dizem que tem de ser a pessoa. Esta
nao pode faltar dois dias no servico. Esta acontecendo isso na nossa Regido, que é a
Leste. Quando é medicamento controlado, tu ndo consegue falar com o especialista. Nao
consegue tirar a nova receita. O que estd acontecendo nas Farmacias Distritais? As
farméacias da rede mandam la buscar medicamento e ai nas distritais dizem, “esta ndo
pode”. E isso de dizer, que na primeira vez tu vai receber e na segunda nédo, ndo esta
colando, pois chegam l4,tem Unidade que recebe, explica e esclarece. Tem outra, que nao
fazem nada disso. Nao ddo medicamento, pois tem de consultar com o médico. Ai chega
as 7 horas da manh@, ndo tem mais ficha. Isso ndo foi divulgado e a comunidade teria de
saber o que esta acontecendo. Manifesta-se a Conselheira DEBORA MELECCHI, pelo
Sindicato dos Farmacéuticos, dizendo que com certeza a Instrugcdo Normativa tras muitas
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normas necessarias para o processo de dispensacdo. Mas aqui eu trago dois pontos, que
ja discutimos, pois este debate ndo € novo e com certeza € polémico, e € necessario que
se faga com todos os segmentos. Primeiro. Sim, os usuarios estdo sendo excluidos de
buscar o seu medicamento nos postos. Segundo. Pelo fato de ndo termos discutido a
Instrucdo Normativa aqui no Conselho Municipal de Saude, como nos Conselhos Locais e
Distritais, tendo oportunidade para ter contato, diretamente com o0s usuarios. Porque estes
dois enfoques que trago? Em primeiro lugar temos que nos lembrar que a Constituicdo
de 1988, da Lei 8080, que diz que o Setor Privado pode sim participar do Sistema unico
de Saude, de forma complementar. Segundo necessidade da participacdo da
comunidade. Terceiro. Lembrar que a Politica Nacional de Assisténcia Farmacéutica, esta
inserida numa  Politica de Salde, baseadas nos principios do Sistema Unico.
Integralidade, Igualdade, Equidade e Universalidade. Diante disso, gostaria de estar
repassando a minha preocupacdo, que em primeiro lugar, 0S usuarios ndo estavam
avisados e estdo chegando nos postos e estdo saindo sem medicamentos. Segundo
questionamento,: quantos usuarios usufruem de Plano de Saude pois as empresas
oferecem. Sabemos o que esta acontecendo em Porto Alegre. Vai 14, consulta o seu
Plano de Saude, seu meédico e ai consulta um médico do SUS para simplesmente validar
a sua receita. Ou seja, este médico que poderia atender um paciente que de fato
necessite de uma consulta, estd simplesmente sendo repassador de receitas. Com isso
devera aumentar a demanda. Tem previsdo da Secretaria de ampliarmos o numero de
consultas para atendermos nossos usuarios? E, por fim, chego a concluséo, que se isto
der seguimento, teremos uma reducdo do acesso aos medicamentos em Porto Alegre.
Fala a seguir a Conselheira GIOVANA MONTEIRO, Conselheira pela Distrital Norte.
Lembro que antes da Conferéncia de Assisténcia Farmacéutica houve um Seminario
Interno de Gestores e Coordenadores da Saude onde, exaustivamente, por dois dias,
discutimos a Assisténcia Farmacéutica. Nao sei se isto foi resgatado. Foi uma discusséao
interna longa,, que foi levada para a Conferéncia. Uma das coisas que discutimos naquela
época, e quero colocar aqui, porque acho importante, pois acabamos de perder o fio da
histéria. Foi quanto a organizacdo do fluxo dos medicamentos e dispensacdo de
medicamentos. Naquela época discutiu-se o papel das Unidades Basicas de Salude na
dispensacgédo dos medicamentos. Lembro-me bem que esta questéo da resolutividade das
Unidades de Saude, de ndo conseguirem, muitas vezes darem conta de atendimento, foi
uma das coisas principais da discussdo. Ou seja, que as Unidades Basicas de Saude
fossem dispenséarios de medicamentos para a propria area de atuacdo e de que teriamos
as Farmacias Distritais, que foi quando surgiu a idéia das Farmacias Distritais. Que elas
distribuissem as medicacfes controladas e pudessem abarcar o fluxo do Distrito, das
outras receitas, que nao fossem das Unidades daquele Distrito, daquela regido. Nao é
assim que esta funcionando. As coisas ndo aconteceram desta forma. A DEBORA disse
gue muita coisa veio para normatizar e concordo. Nome correto do paciente, enderecos,
mas chegamos num ponto em que estamos agora aumentando a demanda das Unidades
Béasicas de Saude sem esta discusséo ter acontecido da forma como ja aconteceu dentro
da propria Secretaria e dos proprios Conselhos Distritais. As Unidades Basicas de Saude
agora estdo, além de estarem com dificil resolutividade em varias areas, e dou o
exemplo da US Santa Rosa, que ap6s a ANGELICA ira falar. Com falta de médico. Saiu
um Clinico Geral e ndo foi reposto. O que acontece? Tem um médico |a, para validar uma
receita, enquanto as outras pessoas nao tem nem condi¢bes de estarem fazendo uma
consulta meédica, necessaria naquele momento. Entdo quero lembrar que se as
Conferéncias nos déao indicativos, como Gestor, temos de discutir a questdo do fluxo e
qual a realidade que nos temos. A dispensagcdo de medicamentos deveria funcionar da
mesma maneira como Vvalidamos um exame de laboratorio. Ela é uma continuidade de
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uma consulta, dentro de uma Unidade Basica de Saude. Por isso as Unidades Basicas
foram pensadas como dispensério. Qual € o real papel das Farmécias Distritais hoje, na
atual realidade. Se realmente foi pensado para isso? Temos que rever o fluxo disso. Nao
da mais para continuar da forma que esta, onde o usuéario chega no balcdo da Unidade
Béasica de Saude e tu tem de pedir para ele ir na esquina fazer uma coOpia xerox, quando
ndo tem dinheiro nem para comprar o leite, ou pedir para ele vir as cinco horas da manha
para a fila. Voltamos para o sistema de filas. Para conseguir uma ficha com o Clinico
Geral, que ja foi retirado da Unidade Béasica de Saude. Entdo queria deixar isso para ver
se ndo estamos sacrificando demais a nossa Rede Basica a qual ndo estamos dando
estrutura. Fala a Senhora TANIA FAILLACE, dizendo que o seu enfoque € legal. Uma
Instrucdo Normativa é um processo interno. Nao pode ser superior a uma Lei e muito
menos a uma Lei Federal. Acho que esta Instrugdo Normativa é inconstitucional, pois ela
limita a universalidade, a gratuidade e a integralidade da assisténcia ao usuario. Fala a
seguir o Conselheiro HUMBERTO SCORZA, dizendo que trabalha na Unidade Santa
Cecilia. Quando o JULIANO comecou sua fala, iniciou pela Conferéncia, todo o processo
que teve e depois a GIOVANA acrescentou esta discussdo que houve internamente.
Quer dizer, um trabalho construido com os trabalhadores e com a comunidade. Digo isso
porque fico muito surpreso com umas coisas, pois trabalho em uma Unidade privilegiada.
Nés temos uma Farmacia ali, que para mim é um exemplo de atendimento, nés temos
semanalmente reunides. Em nenhum momento ouvimos dizer que os funcionarios tinham
sido chamados para discutir este tipo de coisa. Foi feita uma colocacédo aqui de que 0s
funcionarios foram chamados. Em nenhum momento esta discussdo entrou para dento
dos conselhos. O processo, como sempre na atual gestao, tem sido assim. Que o Senhor
Secretério tivesse conhecimento desde 2005, até duvido. Em todo caso, é fazer uma
Instrucdo Normativa para resolver aquele problema, que é aquele problema, de néo ter
medicamentos dentro dos lugares que deveria de ter. Seguindo fala o Dr. PAULO,.
Médico da Saude Comunitaria do GHC, que disse ter mandado um e-mail para o
Conselho sobre este assunto, que foi recebido em janeiro e até foi discutido no servico.
Eu concordo com a colega farmacéutica que falou, que muitas vezes, existem pessoas,
com dificuldades, que pagam um convénio e muitas vezes tem uma parcela da populacéo
que tem carteira assinada e as empresas pagam Convénio. Elas tém vinculos com
seus médicos. Consultam. Agora elas tém de irem numa Unidade de Saude trocar sua
receita. N&o é validar. E para o médico transcrever. Eu me sinto ofendido porque ndo sou
transcritor de receita. Sou formado a 16 anos. Trabalho 16 anos no SUS e ndo estou la
para transcrever receita e sim para avaliar e examinar o paciente. E acho que uma
pessoa ir para uma Unidade, tirar o lugar de alguém, que esse sim, ndo tem convénio, ndo
tem emprego. Vai concorrer com alguém que tem este recurso. Vai chegar |la e me obrigar
a transcrever uma receita de um paciente que ndo acompanho, que muitas vezes tem
um vinculo de 5 ou 6 anos. E a questdo ética? Qual é a questdo ética de, eu como
médico ter de dar uma receita de outro paciente. Paciente que estou vendo por uma Unica
vez. Muitas vezes pode ter havido uma troca recente de medicacdo e a responsabilidade
€ de quem carimba. Concordo que muitas coisas tém de ser normatizadas. A medicagao
€ para o municipio de Porto Alegre. Mas transformar nds, como transcritor e que o
paciente vai brigar por uma demanda que ja € reprimida. Eu e muitos colegas estamos
orientando a procurarem o Ministério Publico. Foi falado que é um direito universal pelo
SUS o0 acesso a medicagdo. Se a gente vai ver a Portaria das Farméacias Populares, ali
diz, aceitar receitas tanto do Convénio do SUS como de particulares. Acho que
expressdo validar estd totalmente errada. Validar é a pessoa ir a Unidade receber o
carimbo da Unidade. Agora, passar uma consulta para um colega, e me admiro um colega
médico, como 0 Secretario, assinar isso. Isso fere, pois transformar os médicos do SUS
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em transcritores de receitas é nivelar por baixo. Como se a gente nao tivesse o valor
nesta cidade, neste Sistema Unico e na criacdo do SUS. Fala o Conselheiro OLIR
CITOLIN, dizendo inicialmente ser uma pena néo ter participado desta Conferéncia . Nao
sei onde andava, porque se tivesse participado teria gritado que nos temos uma Carta
Magna e esta Constituicdo deve ser respeitada. Por mais sonhadora que ela seja, ao
menos ela tenta resgatar a dignidade de quem n&o tem voz, ndo tem vez neste pais. A
equidade. O SUS que esta ai para ajudar os menos favorecidos. Isso € um nojo, para nos
trabalhadores do SUS, quando, como o0s nossos colegas que ja falaram aqui na gente, as
Unidades n&do conseguem dar conta dos que temos cadastrados. Ndo conseguimos. Todo
dia estamos ouvindo desaforos. Nés trabalhadores somos culpados pelo caos que esta
esta saude. Ja tem colegas nossos que apanharam. O que cria isto? Mais gente batendo
nas portas dos Postos, querendo consulta e ndo tem. Onde estd o Sindicato Médico?
Deviam estar de bandeia, gritando por ai. Temos que pensar, sim, para todos. Que todos
tenham acesso. E um alivio para nés as pessoas que consultam no privado e chegam la
para tirar a medicacdo. E um a menos para podermos atender o favelados, os que moram
nos becos que ndo tem &agua, ndo tém esgoto. Ndo tem moradia digna. Temos muita
gente morando assim. Penso pessoal, que temos de dar um jeito de derrubar isso ai.
Entrarmos para o Ministério Publico. Fazermos alguma coisa. Nos temos falta de
medicacdo em Porto Alegre. Nas Distritais quase ndo tem mais nada. Agora se VOCés
forem na Farmacia Popular, tem tudo. A Popular, com dinheiro publico, vendendo
medicacdo. Nas nossas ndo tem AAS, Paracetamol, bactrin. Nada, praticamente nada.
Gostaria que tu, JULIANO, fosse nos postos, para ver como esta a medicacdo. Temos
que pensar nestas pessoas que estdo ali trabalhando, em que a Empresa da um dia para
elas irem. Se tiverem um, dois atestado, vocés sabem o0 que acontece. Elas vao para a
rua. Mais um desempregado. Vamos pensar seério nestas pessoas, que tém 0s mesmos
direitos que todos nds temos. Obrigado. Fala, na continuidade, a Enfermeira MARIA
REJANE SEIBEL, representando o Sindicato dos Enfermeiros, que diz que toda a
Instrucdo Normativa que venha, no sentido de organizar, dentro de um Planejamento,
sempre é bem vinda. Mas o que a gente observou, JULIANO, e do jeito que foi discutido
com os trabalhadores, isto ndo aconteceu. A forma como estd se dando € que nos
preocupa muito. Nao houve, nem por Geréncia, nem por Coordenador de Servico, a
apresentacdo desta Instrucdo Normativa. Nés, como trabalhadores, tomamos
conhecimento pelo Diario Oficial e pelas conversas sobre o que estava acontecendo. Mas
enquanto orientacdo de dizer para o médico, e aqui estamos nos apegando muito apenas
da prescricdo pelo SUS. Todos leram, toda a Normativa. Por exemplo, aquele item em
que o médico tem de colocar os dados completos como nome, endereco, nome do
medicamento, dosagem e posologia, e hoje, nas farmacias, se chagar, tu ndo dispensa
para mais de 5 pessoas, porque ndo existe isso. Isto ndo esta nao foi colocado. Nas
dltimas reunibes em janeiro, somente que o0s Coordenadores, através dos Gerentes,
disseram que a partir daguele momento deveria ser dispensado somente pelo SUS.
Como orientagdo, de sentar com os profissionais e colocar como orientacdo, nao
aconteceu. Diz a Instrucdo: “cada farmécia terd uma fila exclusiva para deficientes fisicos
e gestantes”. Qual o servico que foi orientado para isso ? Qual o servico que tem
estrutura para isso? Quando as vezes ndo tem uma pessoa que fica num setor e vem
rapidamente para poder atender a farmécia e ainda se formar duas filas. Isso néo foi
repassado também. Solicitar copia ao usuario, ja foi falado aqui que ndo tem nem o
dinheiro do medicamento, quanto mais para copia. Solicitar documento de identidade?
Mesmo para consultas, ndo conseguimos implantar. Quanto mais para tirar
medicamentos. As vezes estamos fazendo a inscricdo de uma gestante e ela ndo tem a
identidade. Ai vem aquela crianca, que tu sabe que é filha daquela senhora, que tu sabe
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que tu tem vinculo, mas tem 14 anos, a mae esta trabalhando e vem pegar um antibiotico,
pois consultou no fim de semana no Pronto Atendimento. Ela ndo vai poder retirar. Nao
que nao se saiba da responsabilizacdo que se deve ter. Mas existem situacdes que tem
de ser um pouco mais observada. Nao foi passado para os trabalhadores esta mudanca
da organizacdo do pessoal da farmécia. Que os medicamentos agora vao ser em ordem
alfabética, pelo nome genérico. Penso que deveriamos organizar mais os trabalhadores e
comunicar a populagéo, pois para ela ndo foi colocado e isto gera momentos de tensédo E
também, segundo uma acdo do Sindicato Médico do Rio Grande do Sul, os
medicamentos devem ser dispensados para quem n&o é de Porto Alegre. E estranho que
esta categoria, até agora, que implica na questdo médica, ética, de estar fazendo a
transcricdo, como o proprio médico ja falou, ndo se tenha manifestado. Fala a
Conselheira HELOISA ALENCAR, afirmando ser médica e dentro do espirito que a
Conselheira GIOVANA MONTEIRO manifestou-se, gostaria de resgatar um pouco desta
historia. E como o JULIANO trouxe muito bem retratado os Relatorios da Conferéncia
Municipal de Medicamentos, penso que € bom a gente resgatar ndo a palavra fria do
relatério, mas todo um espirito que gerou este debate, na cidade, naquela época, e que
precisa ser entendido. Quando se diz que a receita ou a medicacdo faz parte do
processo assistencial, ndo é algo separado do tratamento, da assisténcia ao Paciente, e
quando se dizia, na época, que era importante que o dinheiro do SUS, o dinheiro de Porto
Alegre para a Assisténcia Farmacéutica, era para o municipe de Porto Alegre e que a
receita deveria ser do SUS ou validada, tinha todo um espirito de Rede. A gente
trabalhava com um conceito de Rede. Rede que ndo é somente posto de saude de
Atencdo Basica. Rede, que inclui Hospital, média complexidade, que inclui inclusive os
servicos de cada territério, que atendem os pacientes que nem sempre sao credenciados
ou vinculados aos SUS. Como por exemplo, uma clinica geriatrica. Isto € uma situagao
que atinge todas as regides. Qualquer Unidade Bésica de Saude, havendo |4 uma casa
que cuida de idosos, sempre tem um médico que assiste estas pessoas, que prescreve 0s
medicamentos. Mas todos estes pacientes deveriam estar cadastrados na Unidade
Bésica, pela qual ela é responsavel. Entéo, tinha conceito de responsabilizacéo, tinha a
idéia de acolhimento, tinha a idéia de humanizacdo. Recebemos, aqui no Conselho,
denuncias, e por isso a gente propos esta pauta. De tanta reclamacao. Todos os dias, 0s
usuarios contando situacdes que sao quase que inacreditaveis. Este tipo de coisa é que
nos choca e faz com que a gente pense que perdeu o conceito de Rede, de Sistema.
Entdo a Norma tem que valer, independente da cultura da populacdo, da cultura que
vigora nos nossos servicos de saude, onde tem muito profissional de saide médico, e
inclusive posso falar de minha categoria profissional, que ndo sabe preencher uma
receita. E a Norma prevé isto sim. E direito do usuario ter uma receita com nome,
endereco, toda a informacdo necessaria de como ir4 usar 0 medicamento. Isto € muito
importante. E muito necessario. Entdo, tem coisas na Norma que estdo corretas, mas do
jeito como ela foi implantada, sem levar em conta o direito das pessoas, isto € desumano.
Antes da proxima manifestacdo o conselheiro OSCAR PANIZ lembra que ontem, quarta
feira, as 18:30 horas iniciou-se o debate sobre o Plano Municipal de Saude e estamos
convidando a todos par participarem. Isto estara ocorrendo nas proximas 5 quartas feiras.
Manifesta-se a Dra. ADRIANA ROJAS, conselheira pelo Sindicato Médico do Rio Grande
do Sul. Diz que o Sindicato esta com uma preocupac¢ao grande sobre este tema. Desde a
semana passada estamos fazendo um estudo juridico. Independente do que este estudo
juridico diga, do direito a farmécia béasica, que seja, de todo o usuario, a nossa duvida é
em relacdo a o quanto isto ajuda a gestdo. Porque? A gente sabe, n0s que atendemos
na Rede Béasica, nossos pacientes tem diversos Convénios. Tem Convénios que eles
pagam com certa dificuldade. Nos parece estranho que este paciente que ja tem acesso
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limitado a Rede, faz um sacrificio para manter o seu atendimento, seja alijado, do direito,
que para nos parece ser universal, ndo ¢ somente do acesso ao medicamento. Entéo,
sem duavida, o Sindicato Médico também concorda com as entidades, de sugerir
modificagcbes em relacdo a esta Norma, e ndo cheguei a vé-la no seu todo, de que o
paciente do SUS seja melhor beneficiado, mas na pratica realmente vai trazer prejuizo. O
paciente vai gastar mais consultas do SUS. O médico vai se sentir utilizado, porque eu
vim aqui somente para renovar minha receita, e nenhum de nés se forma para isso. Com
certeza mandaremos sugestdes em relacdo a esta Normativa da Secretaria. Retorna o
Senhor JULIANO ROCHA, Coordenador da Assisténcia Farmacéutica, dizendo que aqui
foi muito questionado sobre os trabalhadores que tem Convénio, que se esforcam para
atenderem as suas necessidades em saude, fazendo um sacrificio para o pagamento do
convénio e tendo direito entdo a medicagdo gratuita. Esta € uma pauta de discusséo
longa, de uma parcela da populacdo que tem Convénio de saude. Ha uma pauta a nivel
de Secretaria Estadual de Saude e Ministério da Saude, sobre a obrigatoriedade de que
os Planos de Saude deveriam também arcar com estes medicamentos. Lembramos que
esta pauta ndo deve ficar esquecida, pois ha uma discusséo juridica disso. Inclusive o
nosso Hospital de Pronto Socorro tem uma questdo de cobrangca da UNIMED, que esta
bloqueada pela justica, num valor em torno de 250 mil reais, porque esta em discussao
esta cobranga pelo SUS , Deste atendimento que é feito num usuario que j& paga pelo
mesmo e que deveria ser completo. Ndo somente na consulta médica, na hospitalizacéo,
mas também na questdo dos medicamentos e também na questdo do atendimento
emergencial, que é o caso do Pronto Socorro. E um assunto que quero trazer novamente
ao Conselho Municipal de Saude, pois eu quero ver ele novamente discutido. Pelo menos
nao vejo esta questdo ser debatida e a ultima vez que vi falar nisso foi na transicdo de
governo, que eu fazia parte. Como a ADRIANA falou, estdo chegando varias sugestdes e
como vamos atendé-las? NOs ndo podemos dizer que simplesmente vamos atender todo
mundo que chegar e disser que tem uma carteira da UNIMED e tem direito de receber o
medicamento. Simplesmente vamos voltar a estaca zero e vamos retornar ao que era
antes. Tem de ser pensado, e ja falei com o Secretéario, e estamos vendo isso, estamos
aceitando sugestdes, de como nds vamos poder sim atender estes trabalhadores. Se for
com validacdo de receita. Se for com um atestado de que ele € um trabalhador, de que
aquele convénio dele € um convénio empresa. O aumento de consultas médicas € uma
consequéncia que sabiamos que ia acontecer. Por isso que encaminhamos para a
Coordenacao de Rede, com tempo habil, para que a Coordenacao estudasse, a partir de
junho, como iamos fazer. NOs da Assisténcia Farmacéutica estamos cumprindo o que nos
foi delegado. Sobre a reducido do acesso, DEBORA, n&o concordo contigo. Se fosse
reducdo de acesso, ndo estariamos ampliando na propria normativa, onde diz que este
proprio paciente que vai no consultério particular, ele passe por consulta do SUS. Agora,
se ndo esta tendo o niumero de consultas, nds temos, ao nivel de Secretaria de ampliar o
namero de consultas. Para a GIOVANA, em relacdo as Farmacias Distritais, isto ainda
esta em processo de implantacdo. As Unidades de Saude da Zona Norte ndo fornecem
psicotrépicos, e algums medicamentos, que sdo de competéncia das Farmacias Distritais.
Sobre a inconstitucionalidade, TANIA, o proprio Sindicato Médico vai buscar esta quest&o.
A questdo de fornecimento somente com receita SUS ndo é uma questdo somente de
Porto Alegre. J& esta implantada em varios locais do pais. Deixo com a Coordenadora a
Portaria 1535 de 27 de setembro de 2006, da Secretaria Municipal da Saude do Municipio
de S&o Paulo Procuramos comparar o que foi feito em outras Prefeituras com o que
estamos pretendendo e fazemos aqui. Eu participei da Conferéncia Nacional da Politica
de Medicamentos e que dizia das receitas SUS. Fomos ver quem ja praticava isso. A
Receita SUS também é exigéncia, porque vem da Politica Estadual de medicamentos,
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para a retirada de medicamentos especiais. O Ministério Publico também estd nos
cobrando isso. Ao Dr. PAULO, diz o JULIANO, que a Normativa em qualquer momento
vem com a intencdo de menosprezar o trabalho médico. Diminuir o teu trabalho, como
copiador de prescricdo de um colega teu, ou deixar de atender novos pacientes. Tanto é
que na propria Conferéncia diz que necessariamente vao se criar normativas para que
seja feito isso. Estamos no inicio. Estamos mudando. Toda mudanca traz transtorno.
Agora, se 0 paciente esta passando por ti, no nosso entender, € para uma nova consulta.
No entender da Assisténcia Farmacéutica é para uma nova consulta. Se ele passou 7
anos com um medico particular, tu ndo tem certeza se aquele tratamento foi correto.
Entdo tu tens que a atendé-lo numa nova consulta e atendé-lo normalmente, dentro dos
teus parametros. Ao CITOLIN, em relacdo a Farmécia Popular, € um Programa do
Governo Federal, e ndo estou aqui nem para julgar, nem para dar minha opinido sobre
isso. Quero dizer que fago visitas nas Unidades de Saude que tem farmacia. Nao fico
somente em gabinete. Sobre falta de medicagédo, ndo tem na quantidade necesséria,
mas tem. Para a HELOISA, a questdo das Clinicas Filantrépicas. O Dr. PEDRO GUS
implantou, em 2005, o cadastramento destas Clinicas. Foi feito isso na época porque
tivemos conhecimentos de Clinicas que ndo eram filantropicas, pegavam o0s
medicamentos em nossas Unidades e vendiam estes medicamentos para os pacientes
abrumados. A Clinica entra com processo na Secretaria e 0 médico credenciado faz o
laudo de quais sdo as prescricbes mensais daqueles pacientes e nos temos um
fornecimento diferenciado a estas Clinicas. Para a MARIA REJANE SEIBEL, sobre a
discussdo com os trabalhadores. Por parte da Assisténcia Farmacéutica foi dado este
prazo que comentei. Desde junho de 2007 estavamos com nossa parte pronta e
encaminhamos para a Coordenacéo de Rede para que houvesse esta discussdo com 0s
trabalhadores. Quando estivemos no Ministério Publico, com a Doutora MARINES
ASSMANN, que nos cobrou a implantagéo, imediatamente entramos em contato com a
Coordenadora da Rede, na época, e cobramos dela uma resposta pois o prazo dado era
de setembro e isso estava acontecendo ja no inicio de outubro. Ela nos disse que néo
tinha ainda pronto, e nos ja tinhamos o prazo de 5 de novembro de 2007 para publicar
no Diério Oficial e informar ao Ministério Publico. Disse-lhe que encaminharia e foi o que
fiz. Recebemos de alguns colegas, inclusive médicos, sugestdes para modificacdo da
Resolucdo. Se ndo chegou até vocés, nés da Assisténcia Farmacéutica, ndo tomamos
conhecimento. Sobre menor buscando medicamentos, nos da Assisténcia Farmacéutica,
temos que fazer uma Normativa dentro de parametros legais. Menor retirando
medicamento ndo é legal. Cada caso, € um caso. Quanto a coépia da receita € um
parametro de controle e auditoria do Ministério da Saude. Retoma a Coordenadora ZILDA
MARTINS e passa a encaminhar novos questionamentos, iniciando pelo HUMBERTO
SCORZA, que diz ser sua intervencdo de encaminhamento e todo o esforco que o
JULIANO faz para explicar, e a gente vé que é uma pessoa esforcada, mas nao
convence. Existe muita coisa em evolucdo. Vai se aceitar algumas propostas. Esta
esperando que o Sindicato Médico se manifeste. Entdo, existe tanta coisa, que ndo da
para a gente entender. E uma coisa que, para mim, foi determinada sem ser apurado. N&o
que tudo tenha de ser perfeito. Nada €& perfeito. Ja tem de comecar num patamar
uniforme. Ai diz que “nés encaminhamos aos Gerentes Distritais, aos Coordenadores. NOs
fizemos a nossa parte” Entdo acho que nesta Secretaria 0 pessoal vive em ilhas ou oasis.
Porque se ndo existe transversalidade, ndo existe comunicacdo entre as pessoas,
Secretaria nenhuma funciona. Nés ja tivemos 7 Coordenadores de Rede. Tanto que
comecamos uma discussdao num grupo e ndo sabe-se se na proxima reunido sera o
mesmo. N&o estou fazendo ironia, estou mostrando uma realidade deste ano, desta
Gestdo que esta aqui na Prefeitura, na Secretaria, agora. Nao ha necessidade de explicar
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problemas pontuais e sim dizer qual € a Politica da Secretaria. Traz um exemplo de Séo
Paulo e que bom. Serd que ndo temos cabeca e capacidade aqui no nosso estado para
fazer uma discussdo que nos sirva, ou vamos comer sempre pela boca de S&do Paulo,
dentro desta Gestdo. Entdo o meu encaminhamento &, ja que esta tudo tdo atrapalhado,
por mais que se esforcem, que este Conselho faca uma Resolucdo pedindo a
suspensédo desta Normativa, dando oportunidade que, por exemplo, os funcionarios, que
viram saco de pancada da comunidade, em determinados momentos participem da
discussdo. Que ndo saiam a dizer por ai que somos contrarios a Normativa, como fizeram
outra vez. Que esta € a posicdo politica aqui das pessoas. Politica de Saude, sim.
Suspenda-se. Que se dé um pacto e venham discutir aqui dentro. E ndés vamos ajudar sim
a Secretaria a normatizar, com nossos parametros, e ndo de sdo Paulo, pois sei que aqui
tem gente com capacidade de fazer coisas que sirvam para nossa cidade e nosso estado.
Fala o Conselheiro MASURQUETES, do Sindicato dos Farmacéuticos, dizendo que no
mesmo encaminhamento proposto pelo HUMBERTO, se traga a situacdo e que isso seja
discutido, pois a partir do momento que isto ndo tem a participacdo dos funcionarios,
trabalhadores da Secretaria de Saude, da Assisténcia Basica, estamos vendo que isto tem
uma seérie de confusdes, mesmo tendo alguns pontos positivos. Tem de ser suspensa e
trazida para dentro do Conselho Municipal para serem resolvidos os problemas que
existem. Se quiséssemos alguma coisa igual a Sdo Paulo, acredito que muita gente se
mudaria para S&o Paulo. E a terceira reunido que venho e a terceira vez que escuto falar
em S&do Paulo. Temos nossas peculiaridades. Este ano é um ano eleitoral.
Provavelmente, ao nivel de numeros, aquela consulta que o PAULO tinha falado antes,
vai estar l|a no numero dos resultados da Secretaria de Saude do atual governo do
municipio. Seguindo fala o0 Senhor PEDRO RIBEIRO, Coordenador do Conselho Distrital
Gloria/Cruzeiro/Cristal. Diz que isto foi discutido na 32 feira no Conselho da Gléria e uma
das coisas que eu perguntei foi se alguém conhecia o TRI (Tarifa Regional Integrada) ou
ja tinha ouvido falar. E um Programa que foi implantado pelo municipio e que todo mundo
conhece, porque foi amplamente divulgado, para que a coisa desse certo. Esta
Normativa, que envolve a vida de toda a populacédo, nédo teve divulgacdo nenhuma. Pode-
se colocar que a Secretaria ndo tinha verba, houve incompeténcia para pensar isso ai. Ma
fé ou se queria fazer engolir, para que a coisa passasse. De outra forma tem sido dado
como desculpa, para atropelar os processos que o0 Ministério Publico esta cobrando.
Acho que temos que ir ver o que tem sobre isso, para confirmar, porque em outras vezes
foi mentira. Entdo a Secretaria esta num processo de desconfian¢a, de tanto que usou o
nome do Ministério Publico para fazer as coisas. Mas, em contrapartida, a resolucédo do
Ministério Publico, de que se divulgasse os nomes e horarios dos trabalhadores nas
Unidades de Saude até hoje ndo foi cumprida. A credibilidade deste discurso estd em
cheque. Fala a Dra. ADRIANA ROJAS, do Sindicato Médico, que diz ter-lhe chamado a
atencdo do médico simplesmente ser o repassador. Obviamente que o0 minimo que se
espera do médico é que ele faga uma avalliacdo. Em hipbétese alguma quando um
paciente entra na sua sala ele vai repassar. Fica uma coisa um pouco pejorativa. Ninguém
que passa pela sala do médico deveria, ou deve, somente receber uma receita “porque
meu médico disse que eu uso isto aqui”. Nossa preocupacdo em relacdo a este assunto
se baseia fundamentalmente na questdo da equidade, onde muitos pacientes, no NOSSO
ponto de vista vdo para a exclusdo, como estes que citei. Entdo a equidade vai com
certeza ser aviltada nesta questdo, que sdo estes pacientes que mantém o tratamento
por convénio ou que mantém um médico seu. Sem falar no direito do paciente de manter
0 seu médico. Quando o paciente chega para nos dizendo que veio aqui para trocar esta
receita, a gente faz uma avaliacdo. Se aquilo tem sentido. O paciente esté ali obrigado.
Ele gastou uma consulta da fila. Obrigado, porque ele ndo quer aquele médico, que néo
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conhece e nem quer saber. A preocupacdo ndo é simplesmente fazer a critica pela critica,
mas é que vai levar a exclusdo de varias pessoas. Alguém comentou sobre a atuacédo do
Ministério Publico. Se eu ganhasse 15 mil por més, liquido, acho que virava santa. O
Ministério Publico cumpre as suas fungbes. E ganha muito bem para isso. Fala por fim a
Coordenadora ZILDA DE MORAES MARTINS e diz que colheu o sentimento da Plenaria
de estar fazendo ajustes. Adequac0Oes a realidade da Rede. Tem aspectos positivos, mas
a forma como esta sendo implantado é que esta sendo questionada. Concordo que deva
ser discutido aqui. A revisdo médica € algo que tem de ser administrado pois ndo pode
um paciente ficar dois anos sem revisdo. Proponho que a gente suspenda por um prazo
determinado. Talvez dois meses. O tempo ndo estd bem claro. Fala a Conselheira
DEBORA MELECCHI dizendo que devera haver a suspensdo até que haja consenso.
Evidentemente que as reunides e como serd este processo, tem de ser de imediato.
Manifesta-se o Senhor JULIANO SOFIA, esclarecendo primeiramente ao PEDRO
RIBEIRO, que nado procura mentir e sempre quando trago alguma coisa, trago provas.
Trago aqui o Termo de Audiéncia 258/2007 da Promotoria de Justica e Direitos Humanos,
do dia 21 de dezembro de 2007 e que tive que responder ao Inquérito Civel. 131/2007.
Diz " declarante fez a entrega de Relatorio de Gestdo bem como da Instrucdo Normativa
04/07, publicada no Diéario Oficial”. Em relagdo a suspenséo, Senhora ZILDA, nao tenho
de me manifestar pois é uma questdo do Conselho Municipal de Saude encaminhar ao
Senhor Secretario da Saude. Manifesta-se a Conselheira ALMERINDA, dizendo que é
importante de que cada encaminhamento que se tira, que se tenha prazo, principalmente
de inicio. Era este meu encaminhamento. Manifesta-se o Conselheiro OSCAR PANIZ,
lembrando que temos Resolugdes trancadas no Gabinete do Secretario, a 90 dias.
Sobre esta Resolugédo que iremos publicar o Secretario tera 30 dias para manifestar-se
sobre sua publicagdo. Minha proposta é de que se tire uma decisdo e se encaminhe, por
oficio ao Gabinete, pois se for por Resolucdo teremos este tramite burocréatico, onde
perderemos tempo. Fala o conselheiro HUMBERTO SCORZA, dizendo que fica meio
atrapalhado pois existem instrumentos dentro do Controle Social que estao
sacramentados. Um deles se chama Resolucao. Agora, se o Secretario, atualmente, esta
Gestdo, ndo esta respeitando, isto merece outro encaminhamento. Agora, vamos fazer o
que temos que fazer, ou seja, esta Resolucdo suspendendo, e ndo sei se da para ter
prazo, até que haja um consenso. E nesta Resolucdo deve-se precisar, e ele é o
coordenador e pode ndo resolver, de que as Unidades sejam avisadas desta
determinacdo. Porque ndo adianta a gente fazer a coisa e o Secretéario olha a Resolugéo
e da uma risada, e ndo estou dizendo que ele faca isso. Resolucdo tem tanta que nao
damos bola e mais uma ndo faz mal e vamos continuar fazendo igual. Temos nossos
caminhos legais. A Resolugcdo, n6s vamos votar e o Conselho comunica, ndo mande
oficio, porque se ele fosse Secretario mesmo, estaria aqui discutindo, ndo mandando as
pessoas. O JULIANO estaria assessorando ele, como Secretario. Mas ele ndo estd nem
um pouco preocupado com este tipo de coisa. Um total desrespeito para com este
Conselho nunca se teve como se tem agora. Se bota um cristo aqui para ser crucificado
e hoje é tu JULIANO. Amanha sera outro. J& tivemos varios sacos de pancadas. A
coordenadora ZILDA MARTINS diz que se mantém a proposta de Resolucdo e que sera
encaminhada ao Gestor. Ser4 necessério estipular prazo. O Conselheiro TERRES, em
questdo de ordem diz que devemos votar a Resolugdo e o Secretario fica com
responsabilidade de encaminhar as discussdes. E colocada em votacdo a proposta de
Resolucdo para suspensdo da Normativa 04/07, da Assisténcia Farmacéutica, que €
aprovada por 30 votos favoraveis, 2 abstencdes e nenhum voto contréario. O Conselheiro
Distrital PEDRO RIBEIRO propde que esta decisdo seja enviada ao Ministério Publico
Estadual para o conhecimento daquela instituicdo, o que € acatado por todos. O Senhor
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JULIANO SOFIA faz uma solicitacdo, em virtude de uma audiéncia que haverad no
Ministério Publico Estadual dia 26 de fevereiro proximo. Para que o Conselho envie, antes
desta reunido, uma coOpia da mesma para a Senhora Procuradora, MARINES
ASSMANN..No andamento da Plenaria a Conselheira ZILDA MARTINS encaminha para
os informes, que inicia com o Conselheiro PAULO GOULART, que deseja manifestar-se
mas gostaria que o Senhor JAMES MARTINS lhe ouvisse, mas encaminha ao
representante que esta na mesa, Senhor ALAIN, e € sobre a assinatura do Convénio
com ULBRA no IAPI, que na ultima Plenaria questionei o Senhor JAMES e este disse
que na proxima plenaria, que é hoje, nos traria a resposta. Em primeiro de marco fara um
ano do término do Convénio, que até hoje ndo foi renovado. A ULBRA esta
completamente ilegal 14 e ndo tem resposta, bem como n&do tem resposta o Convénio com
o Grupo Hospitalar Conceigédo, sobre a Saude Comunitaria. Eu acho que ndo é ma
vontade e sim incompeténcia. O Senhor ALAIN, que estd a mesa, |he informa que até o
fim da Plenaria havera uma resposta. Seguindo fala a Conselheira REJANE HAIDRICH
do Eixo Baltazar, diz que a Unidade de Saude do Jardim Leopoldina esta convidando a
comunidade a participar da reunido extraordindria que discutirh a violéncia na
Comunidade, com as seguintes pautas: Seguranca no Bairro, Andamento das Unidades
de Saude, Assalto aos Usuarios e Funcionarios do SUS, Sequestros Relampagos e
nosso ultimo acontecimento onde foi assaltado nosso posto, nesta madrugada. A nossa
reunido acontecera nesta segunda feira, 25 de fevereiro, as 18 horas, na Unidade Jardim
Dona Leopoldina. Outro informe é sobre a Semana da Mulher, que acontecera em nossa
Unidade e iniciara no dia 3 de marco até o dia 6, com diversos eventos e com a
participacdo da comunidade. Obrigado. Seguindo manifesta-se o Conselheiro JOSE
CARLOS VIEIRA, do Extremo Sul. Diz que os membros daquele Conselho Distrital
pretendem fazer uma visita nas Unidades da Restinga e Extremo Sul e estédo solicitando o
fornecimento do formulario do Conselho Municipal que relata reclamacfes dos usuarios,
para dar para a comunidade preencher para nds. Solicitamos também o Banner do
Conselho Municipal de Saude. E queria que o JAMES ouvisse, e ele estd aqui agora.
Tenho ligado e tu tens me deixado varias vezes pendurado no telefone. Na nossa
Unidade de Belém Novo, tinhamos 3 médicos pela noite. Hoje temos um, com 14 fichas,
para atender toda aquela comunidade. De dia n6s temos um, de manha. De tarde, temos
a Enfermeira, que € nossa Coordenadora da Rede e € dificil encontrar ela 14. De noite ndo
temos enfermeira. Esta semana uma paciente tentou ser atendida pela manha, pela tarde
e somente conseguiu ser atendida a noite e quando passaram para o médico, estava
com pressao de 18/15 e o mesmo disse para ela que ndo era caso grave. Deu uma briga
tremenda na Unidade de Saude. O descaso que estdo fazendo com os pacientes. Esta
paciente volta na manha seguinte e volta a cair nas mdos do mesmo médico. O que
fizeram? Levaram ela para uma sala, com os dois enfermeiros e disseram a ela que nao
lam atendé-la pois era orientagcdo do Coordenador, para ndo atender. Eu venho aqui
“brigar”. Estd aqui a Da,. ANA CIRNE, que vocés nos tiraram la do Lami, que atendia
muito bem. O Lami é outra coisa que nés ndo temos. Tiramos a Dra. ANA e néo foi
colocado ninguém no seu lugar. Saiu a Dra. MAGDA e néo foi colocado ninguém. E a
nossa Enfermeira MARILANE Onde que esta a Enfermeira MARILANE, que n&o temos
Enfermeira a noite em Belém Novo. Eu estou brigando porque a minha comunidade esta
me cobrando. E ai falo contigo, JAMES, peco uma resposta e tu me deixa pendurado no
telefone. Isto € um descaso e desrespeito que tu estad fazendo comigo. Obrigado. Fala,
seguindo, o Senhor IVO FORTES, que vem relatar sobre as atividades desenvolvidas no
Extremo Sul e Centro Sul, com relacdo ao nosso pleito relativo ao Pronto Socorro da
Zona Sul. Informar também de uma reunido importante que a Associacao de Belém Velho
realizou, na terca feira passada, discutindo amplamente a questdo da Unidade Basica de
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Saude, que estd com a obra parada a 3 anos, e a comunidade ndo vé o processo avancar.
Hoje as coisas caminham em funcgéo de transformar esta UBS em Equipe de Saude da
Familia e aventa-se a possibilidade de fazer um novo convénio com o Hospital Divina
Providéncia. Foi tirada uma Comissado de Moradores e liderancas da Regido, para levar
adiante esta proposta. Também surgiu na reunido, DR. JAMES, uma forte critica no
atendimento da Unidade de Equipe de Saude da Familia do Rinc&o. Ficou marcada uma
reunido para o dia 7, pela tarde, 14 na Unidade, para estar encaminhando esta questao.
N&o poderia deixar de me manifestar em relacdo a comunidade do Extremo Sul pois
acho, Dr. JAMES, que a Secretaria da Saude, na pessoa do Dr. ELISEU SANTOS, esta
deixando a desejar nas questdes de atendimento para Porto Alegre e nossa regiao
especificamente, até porque elas circulam a muito tempo neste plenario e nos parece Dr.
JAMES, que é preciso que urgentemente o Secretério, Dr. ELISEU SANTOS, tome uma
posicdo mais responsavel em relacdo as necessidades de nossa regido. E por fim,
registrar que retomamos ontem a nossas atividades em relacdo a nossa luta de criacdo
do Pronto Socorro do Extremo Sul, no Hospital Parque Belém. Teremos no sabado, 1° de
marc¢o, reunido da Camara Técnica do Hospital onde trataremos das decisfes que ontem
tomamos, para a partir dai comunicarmos ao Conselho Municipal de Saude, das
atividades oficiais, que faremos dentro de uma semana, que se deliberou ontem, que sera
uma Semana de Ac¢les, dentro da cidade. Este Conselho devera ser convidado. E ja
pensamos em solicitar uma pauta para que a Direcdo do Hospital e Camara Técnica
venha aqui para colocar este pleito do Pronto Socorro, por mais que o prefeito ja tenha
dito e o proprio Secretario da Saude também de que ndo vao atender a demanda, nos
vamos continuar a pleitea-la. Seguindo, manifesta-se a Conselheira do Conselho Distrital
Norte, MARIA ANGELICA MELLO MACHADO. Dizendo inicialmente que, como o VIEIRA
e o0 Senhor IVO, venho com a mesma reivindicagdo do Norte. Acho que é geral e néo
preciso repetir tanta coisa. SO entrei nesta luta pela saide, como usuaria porque em 2006
tivemos problemas com a nossa Unidade de Saude, a Santa Rosa. Na época vim aqui,
relatei o que estdvamos com o Posto em obras, que ficou fechado. Nossa Unidade mais
proxima era da Assis Brasil. A obra parou e ndo teve continuidade. NOs como
comunidade nos mobilizamos, viemos a esta plenaria, ao Secretario da Saude e
conseguimos abrir nosso Posto. Em 29 de agosto de 2006, por exemplo, fizemos nossa
reivindicacdo, e tivemos a reabertura do Posto. Queriamos mais um Clinico Geral,
tinhamos 2. Queriamos um dentista. Tivemos outros pequenos problemas, que foram
resolvidos. Estou representando nosso Conselho desde marco. Estou aqui hoje, porque
temos dois clinicos gerais. A Dra. REJANE estava de férias, solicitou afastamento e
pediu transferéncia. . Além de Clinica era a Coordenadora do Posto. Fizemos uma
reunido e fomos informados que ndo tem outro Clinico. Se em 2006 pediamos um 3°
clinico e foi-nos dito “que bom que vocés tem dois”. Imaginem agora, que perdemos este
Clinico. A 11 anos a nossa Coordenadora estava la. Tomamos a iniciativa, como
Conselho Local da Santa Rosa de trazer este documento, que passo a Coordenacao da
mesa, denunciando a situacdo e nossa reivindicacdo e um segundo problema, que vamos
enfrentar, e ja estamos enfrentando, que além da Dra. REJANE ser Clinica Geral, temos
2 ginecologistas, mas uma delas esta saindo por aposentadoria. Ou seja, estamos com
dois problemas sérios. A nossa regido, o nosso Posto de Saude da Santa Rosa tem em
torno de 30 anos. A populagdo quatriplicou. Estamos reivindicando um novo Posto de
Saude desde as Pré-conferéncias e Conferéncias de Saude. Nossa Regido precisa.
Temos a UBS Ramos, que é um problema gravissimo também, falta de pessoal. Temos
a Vitoria da Conquista, que é uma ocupac¢do no Sambodromo. E uma &area de risco. Tem
coisas terriveis. Temos procurado, enquanto Conselho, dar uma mao para aquele
pessoal. Temos |& leptospirose, que ndo devia mais estar acontecendo, mas acontece.

13



651
652
653
654
655
656
657
658
659
660
661
662
663
664
665
666
667
668
669
670
671
672
673
674
675
676
677
678
679
680
681
682
683
684
685
686
687
688
689
690
691
692
693
694
695
696
697
698
699
700

N&o tem Saneamento Béasico, ndo tem &gua encanada. Dever ter em torno de 10 mil
moradores. Gostariamos de uma resposta imediata. Precisamos, no minimo de permuta.
Saiu a nossa Coordenadora, tudo bem, mas precisamos que seja colocado outro clinico
geral. Obrigado. A Conselheira GIOVANA MONTEIRO, representante dos trabalhadores
na Distrital Norte confirma as dificuldades e gostaria que para a préxima Plenaria, agora
em marco, ja houvesse uma resposta, no minimo sobre a permuta. Seguindo fala o
Conselheiro ALBERTO TERRES, dizendo que na verdade quer fazer uma comunicacéo e
uma dendncia ao Conselho. E quero falar aqui também sobre a composicdo deste
Conselho. Conforme a Legislacdo 8142/90, a composicdo deste Conselho €é composta
por usuarios, trabalhadores, prestadores e gestores e cada um destes segmentos,
cumprem um papel. Cada um destes, tem uma militdncia maior ou menor. Mas todos nos
fazemos parte do Controle Social, que é a discussdo sobre Politica de Saude. Agora
temos de fazer uma discussdo sobre Politica de Saude e ndo em algum momento, um
destes segmentos, pessoas de determinados segmentos, atacar outro segmento. O que
tem acontecido neste Conselho, e a gente j4 falou isso, € um ataque constante aos
representantes dos trabalhadores, os sindicalistas. Quero aqui dizer que inameras vezes,
eu enquanto Sindicato dos Municiparios e outros sindicalistas, ja fomos atacados e nos
fazemos parte do Controle Social e ajudamos muito este Conselho. Quem né&o lembra aqui
nés do Sindicato dos Municiparios, do Sindicato dos Enfermeiros e outros, na questdo dos
Implantes Intradérmicos. Fizemos todo um debate. Na questdo do Pronto Atendimento da
Cruzeiro do Sul. O SIMPA estava la, lutando contra o fechamento do PACS. O
SINDISAUDE quando da historia dos PSFs. Entdo nos temos nossa historia, quanto
trabalhadores. E temos sido atacados, e ha algum tempo. Estou deixando para fazer esta
dendncia hoje aqui, para ndo ser acusado de atrapalhar o processo eleitoral, mas na
reunido do Ndcleo de Coordenacdo deste Conselho, do dia 12 de dezembro de 2007,
estavam debatendo sobre a eleicdo e em determinado momento a Dra .ANA MARIA
CIRNE, que estava representando o Gestor, atacou mais uma vez 0 segmento dos
trabalhadores . Se referiu a mim e ndo somente, mas atacou a entidade que represento,
que é o SIMPA (Sindicato dos Municiparios). Vou ler os trechos que foram lavrados
naquela ata de 12 de dezembro, usados pela representante do Governo. “Eu acho uma
falta de ética, gostam tanto de falar do Gestor, e aquela palhaca e aquele TERRES, que é
outro palhago, sem vergonha, na plendria, que o Gestor ndo vem nunca. Sao dois
palhacos na plenaria. A REJANE e o TERRES, falando de ética.” Logo depois atacou
novamente. “Fiquei  braba ontem, quando fui fazer o levantamento das presencas,
porque queria a CUT fora do processo eleitoral, por politicagem partidaria. Porque, por
politicagem partidaria, tiraram a GENECI, aquela boboca. Se néo tivesse vindo na quina
feira, estava fora. A GENECI, boboca, salvou a CUT. “ Isto é lamentavel, pois € a forma
como o representante do governo FOGACA trata o Controle Social e nés ndo vamos
compactuar com este desrespeito. Entdo, eu quero fazer esta denuncia, e nés, do
Sindicato dos Municiparios estamos fazendo uma analise juridica para responsabilizar
juridicamente, por estas manifestacbes, ndo somente contra a minha pessoa, mas
também contra uma entidade, que € o Sindicato dos Municiparios. Muito obrigado.
Seguindo, fala a Conselheira SILVIA GIULIANI, representando o Conselho Regional de
Psicologia, que refere-se a uma solicitacdo de implantacdo dos CAPS (Centros de Apoio
PsicoSocial). Ao seu processo de implantagdo, previstos no Plano Municipal de Saude,
aprovado em maio de 2006 e também na Plenaria de 27 de Setembro de 2007, quando a
Saude Mental foi pauta especifica. Na Plenaria do Conselho Municipal de Saude, a
Coordenacdo da ASSEPLA informou que 5 CAS seriam implantados até dezembro de
2007. O CAPS-AD na Cruzeiro, que € 0 Unico comum ao Plano e os outros todos novos,
diferente do Plano. Entdo ndo sei se sdo 9 ou sdo 5. CASP-I na Restinga. CAPS-I Leste.
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CAPS 1l Lomba. CAPS Il IAPI. Gostariamos de saber qual é o processo e em que
momento de implantacdo se encontra estes CAPS. E queria também localizar uma
situacdo grave, que a gente ndo precisaria da midia para nos lembrar, mas a Zero Hora
de 17 de fevereiro da mais uma noticia sobre a questdo do crack e o sofrimento das
pessoas usuarias de drogas, que ndo tem acesso a tratamento na cidade, de forma
satisfatéria. Temos conhecimento de um CAPS-AD vinculado ao Grupo Hospitalar
Conceicdo. Quando ele foi a Comissdo de Saude Mental, causou surpresa pois ele
informou que tinha vagas. E uma situagdo gravissima, onde tem um em servico e tem
vagas. Ai tem que perguntar quais sdo 0s motivos. Se sao critérios. Se for gerenciamento,
se é o tipo de tratamento oferecido, porque é surpreendente. Entéo, sobre a questdo das
drogas, foi aprovado um Projeto das Comunidades Terapéuticas que demorou muito para
ter uma entidade habilitada. Tinha que se enquadrar nos critérios da ANVISA. Somente a
PACTO se habilitou. Bem, mas o CAPS-AD da Cruzeiro, seria 0 CAPS que avaliaria o
ingresso na Comunidade Terapéutica. A PACTO j& esta habilitada e parece que ja em
funcionamento. A pergunta é por onde o0s pacientes estdo acessando o0 servico, visto que
nao foi implantado o CAPS-AD na Cruzeiro? Entdo é uma légica. E com a agravante do
fechamento de mais de 80 leitos para usuarios de drogas do Vila Nova e do Espirita.
Entdo o cenario € cadtico. Fala a seguir a MARIA REJANE SEIBEL, do Sindicato dos
Enfermeiros e antes de meu informe quero manifestar solidariedade ao colega do
Sindicato dos Municipérios. Tenho conhecimento da Ata e talvez todos os presentes aqui
deveriam ler esta Ata. Acho que ndo valeria a pena comentar aqui. A prépria historia
mostra 0 que € o palhaco. Qual a definicdo. Se for um palhaco que traz alegria, traz a
verdade, traz um novo sentimento para as pessoas, eu nao tenho problema nenhum de
ser palhaco. Agora, a propria historia mostra o que € o bobo da corte e a quem presta
servicos. Entdo para mim ndo € problema. Talvez as pessoas se olhando no espelho,
possam se definir melhor. E na verdade eu quero falar aqui sobre a Lei 10384/2008 de
8 de fevereiro de 2008, que institui o Centro Integrado de Planejamento de Porto Alegre.
E um decreto assinado pelo prefeito Municipal de Porto Alegre. E uma Lei da Camara de
Vereadores de Porto Alegre e como no ano passado tivemos toda aquela discussao sobre
Planejamento Familiar, um Seminario e a partir disso sabemos que had um Projeto na
ASSEPLA, através da Saude da Mulher. A minha pergunta € de como que esta sendo
encaminhada esta questdo da aprovacao deste Centro em conjunto com a Secretaria,
com a ASSEPLA? Como isso sera trabalhado, como Rede? Seguindo, fala a
Coordenadora ZILDA DE MORAES MARTINS, que respondendo sobre esta questido da
Geréncia Sul/Extremo Sul, que o VIEIRA trouxe, que fizemos uma tentativa, enquanto
Conselho, de aproximar, escutar o Dr. THIAGO e o VIEIRA. Vieram aqui, com muita
dificuldade. Ambos apertaram as maos. Percebemos que héa dificuldades de
relacionamento, muito sério. Marcamos uma proxima reunido e nesta o Dr. THIAGO néo
compareceu, alegando problemas pessoais. A idéia é de continuarmos, tentarmos
aproximar pois nao ha diadlogo na regido. E o VIEIRA tras para ca estas questbes pois
nao ha a interlocucéo na regido. Sobre as Comunidades Terapéuticas também ndo temos
informacdes, pois em 26 de dezembro recebemos a informacdo de que dois adolescentes
foram internados por ordem judicial. Talvez esteja sendo esta a forma. Como a SILVIA
coloca, precisamos saber qual o critério que estad sendo usado, para as internagdes. Em
relacdo a esta Ata de 12 de dezembro, referida pelo TERRES. E uma ata da reunido de
Nucleo. As reunides do Nucleo tém uma proposta de encaminhamentos, de registros. A
gente acaba gravando para ndo perder os encaminhamentos. Esta Ata foi degravada e
circulou. Nos avaliamos que algumas pessoas falaram aqui e tém questdes muito fortes.
No caso da ANA CIRNE foi até um desabafo que ela colocou, que vem sofrendo, até em
relacdo a histéria dela,de trabalhadora. Ela acabou desabafando e pedindo até desculpas,
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pois reconheceu que se excedeu. Também sobre esta Ata, foi encaminhado um pedido
de Sindicancia, via Gestor, para saber sobre coisas que acho que estdo sendo violadas,
antes de qualquer discussao, de qualquer aprovacéo, de qualquer esclarecimento. Mas é
umas questdes especificas, que ndés ndo queremos trazer, neste momento, pois as coisas
ndo estdo totalmente claras. O Conselheiro JOSE CARLOS VIEIRA pede um aparte e
diz que ontem consegui falar com o Dr. THIAGO. Falou com ele e 0 mesmo até solicitou
que reforcasse este pedido que foi feto por mim, anteriormente, ao JAMES. Retoma a
Coordenadora ZILDA dizendo que ha uma proposta de Plenaria Extraordinaria no dia 13
de marco, onde estamos convidando o responsavel pela 1°@ Coordenadoria de Saude da
Secretaria de Saude do Estado, Dr. NEWTON, que ird ajudar a esclarecer melhor como
é a forma que o Estado analisa a questdo do Relatério de Gestédo e 0 que acontece para
0 municipio quando ndo aprovamos um Relatorio. Seguindo, informa a ZILDA que nossa
proxima Plenaria € em 6 de margo e uma das pautas € OUVIDORIA. O Conselheiro
HUMBERTO SCORZA manifesta-se, preocupado com a debandada que houve na
Plenaria e a maioria era representante do Gestor. O pessoal ndo esta motivado em fazer
uma discussdo ndo somente daquilo que interessa ho momento, ou servir como tropa de
choque do gestor. Isso entristece. Viemos, demos apoio a alguém que ndo respondeu
nada de nada. Vao embora e ficamos nos aqui discutindo, JAMES, que é para fazer o
Controle Social. Ai o ALAIN é questionado sobre algumas coisas e néo responde pois
quem sabe as repostas és tu. De certo estavas esperando que o JAMES chegasse.
Somente quero dizer o seguinte. Quando designamos alguém para vir aqui, a gente
informa que vai representando o Gestor. N&o sei se € o ALAIN, mas vi que a ANA
votou. Nao sei como ficam estas coisas. Agora, ele ndo sabia a resposta que o PAULO
perguntou e vem perguntando a tempos. Tu vem aqui para representar o Gestor. Para ser
0 escrivao, tudo bem. Com todo respeito, para depois repassar para o Gestor. Agora, tu
tens de ter as respostas. A Coordenadora ZILDA MARTINS manifesta-se e assume parte
desta culpa nas respostas. Fala entdo o Senhor ALAIN BEIRESDORF, dizendo
inicialmente que estd correto o Dr. HUMBERTO pela sugestdo, e para ajudar, o0s
representantes no Conselho sédo a Dra ANA, que estava na Comisséao Eleitoral e ficou
reunida até as 19:30 horas de hoje e o JAMES, que ndo estava no inicio da Plenéria, e
desta forma, os estava representando e por isso sentei a mesa. Quanto aos
questionamentos que foram feitos, nao os respondi pois ndo houve o momento dado pela
coordenacdo da mesa, seguindo aqueles ensinamentos de respeito, para nao estar
atrapalhando a Coordenacdo da mesa. Agora que tenho a oportunidade de responder
destes, talvez dez conselheiros que fizeram intervencdes, a que eu tenho condi¢cbes de
responder, Dr. HUMBERTO, ¢ uma demanda que esta na minha mesa e que é sobre as
Comunidades Terapéuticas, que foi questionado pelo Conselho, através de oficio, sobre o
investimento de 500 mil reais e que estou providenciando a resposta para o inicio da
proxima semana. As demais, a gente ndao pode querer, como foi falado, saber todas as
respostas no momento em que as perguntas sao feitas. Entdo, se o senhor achou que eu
estava copiando, realmente estava e justamente ai, amanhd, quando voltar a Secretaria,
buscar as respostas. Sobre as vagas do Vila Nova, do Clinico, que a ANGELICA esta
cobrando. Todas as perguntas feitas hoje ndo tem como dar resposta. A gente nunca
sabe o0 que sera trazido para a Plenéria, ou entdo deveriamos ter todos os representantes
da Secretaria, das Politicas, para podermos dar as respostas. E ai o Dr. HUMBERTO
esta correto, pois acredito que mais da metade que estava aqui ndo era representante do
Gestor, que podemos conferir com a Lista de Presenca. Lembro também que todas as
tercas feiras, pela manhd o Conselho Municipal, através da sua Coordenacgdo esta se
reunindo também com o Secretario Substituto da Saude. Muitas destas questdes,
levantadas aqui hoje e outras, de outras plenérias, tém sido tratadas nestas reunides.
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Como nés podemos trazer as respostas, a Coordenacdo do Conselho também pode
ajudar nestas pois elas também séo tratadas nestas reunides. A do Conselheiro PAULO
nao quis responder, pois o JAMES estd ai e pode fazé-lo. Entdo Senhor PAULO,
agradeco sua insisténcia, pois é nesta insisténcia que conseguimos mudar as coisas na
cidade. Fala entdo o Senhor JAMES MARTINS DA ROSA, que se justifica por nao ter
chegado no horério. Estava fazendo uma prova. Sobre o Convénio da ULBRA, 0 mesmo
voltou da Procuradoria Geral do Municipio com uma série de anotacdes e nds estamos
completando estas anotac¢des solicitadas, para voltar para a PGM e ter o seu desfecho
final .Infelizmente esse € o nosso processo na Prefeitura Municipal de Porto Alegre.
Temos que cumprir as etapas. A previsdo, € de que possivelmente até margo, seja
resolvida. Passa entdo a Coordenadora ZILDA DE MORAES MARTINS para a Comisséo
Eleitoral, que devera comunicar o resultado das Eleicbes. Fala o Senhor PEDRO
RIBEIRO, membro da Comisséo, juntamente com a Dra. ANA MARIA DE ARAUJO
CIRNE e NEI CARVALHO. Diz o Senhor PEDRO que hoje entdo foi cumprida a etapa
final das Eleicdes e estaremos oficialmente divulgando o resultado. Antes disso quero
dizer que na nossa avaliacéo, pessoal, e da Comissdo, o trabalho da Comisséo foi muito
bem feito, com muita seriedade. Somos pessoas diferentes. Nés trés tivemos momentos
de discusséao, sobre entendimento das questdes que estavamos trabalhando. Mesmo que
nao estivessem os trés em Porto Alegre, nos comunicadvamos, discutiamos e chegavamos
a um entendimento. Fica ressalvado, E isso discutimos entre nés, sobre o direito de cada
um de se manifestar. A nossa avaliagdo é de que nosso trabalho foi com seriedade e
atingiu os objetivos, que irdo se completar no dia da posse. Passo a ler o relato da
HOMOLOGACAO DO RESULTADO DA ELEICAO (Documento anexo a Ata e arquivado
junto a esta Ata na Secretaria do Conselho) Encerrada a leitura o Senhor PEDRO
RIBEIRO passa uma copia do documento de Homologacdo da Eleicdo a cada
representante das Chapas e uma via para a Secretaria do Conselho e passa a palavra a
seguir para a Conselheira ZILDA DE MORAES MARTINS, representante da Chapa 2. Diz
a Senhora ZILDA que este Conselho Municipal de Saude esta de parabéns. Pela primeira
vez na histéria do conselho que temos duas chapas concorrendo. 1Sso é um crescimento.
Parabéns a todos nés e parabéns a Chapa da MARIA LETICIA. Democracia é assim
mesmo. E fico muito feliz porque conseguimos participar da Eleicdo. Nao fomos alijados.
Nem gque fosse através de uma medida. O processo continua, mas eu acho que nao é o
atual objetivo de reverter nada. E um processo que iniciou. Devemos ficar tranq(iilos,
porque ndo ha intencdo. Realmente esta agdo visava a nossa participacdo. Nao era
para interromper o processo. Nao era nosso objetivo. Apesar de ter-se colocado duas
possibilidades. A juiza optou por esta, que achamos a mais adequada. Ao sair desta
Gestdo, gostaria de agradecer a colaboracdo e o apoio de todos. Com as criticas, com 0
jeito que a Plenéria é, contribuiu muito. Esse € o estilo desta Plenaria. Neste tempo que
fiquei, aprendi muito, contei com a colaboracdo de muitas pessoas, no dia a dia e uma
coisa que sempre coloco e que me sinto incompreendida, o0 Conselho tem o seu
funcionamento e realmente precisa de uma dedicacdo e € necessario que os 4
segmentos estejam participando, colocando suas propostas. Agradeco a todos e vou
continuar na militdncia do SUS. Este ano vou me aposentar e vou voltar 14 para o meu
Conselho Distrital, ai como usuaria. Muito obrigado a todos e desejo que sejas feliz e me
coloco para contribuir. Manifesta-se a seguir a Conselheira MARIA LETICIA DE
OLIVEIRA GARCIA, representante da Chapa vencedora, que num primeiro momento
agradece a participacdo de todos os Conselheiros e Conselheiras, que participaram e
deram crédito ao nosso processo eleitoral. Mesmo os que ndo puderam votar. Penso que
tivemos um momento importante. O Conselho esta crescendo. Ainda é um adolescente.
Todos 0s nossos erros e acertos fazem parte da nossa caminhada. O Conselho sai deste
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processo vitorioso. O Uunico momento que acho foi falho para nés, foi a possibilidade do
debate entre as duas chapas. Mas como sabemos todos os percalgos, em virtude disto
que ndo tivemos esta oportunidade. Nao sou uma pessoa de falas longas, mas sou uma
pessoa que gosta muito de trabalhar. Quem me conhece, sabe disso e convido a todos a
continuar trabalhando pela construgdo do SUS, que queremos forte, publico e estatal.
Obrigado. Retoma o Senhor PEDRO RIBEIRO e diz que apos este processo eleitoral
ficaram algumas questfes principalmente referentes ao Regimento Interno, que devem
ser ajustadas. Nada mais havendo a tratar a plenaria € encerrada as 21,45, sendo lavrada
a presente Ata.

ZILDA DE MORAES MARTINS OSCAR RISSIERI PANIZ
Coordenadora do Conselho Secretario
Municipal de Saude

CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE DE PORTO ALEGRE

Comissao Eleitoral da Eleicdo do Nucleo de Coordena  ¢éo
Biénio 2008/2009

Homologacéo do Resultado da Eleicao

A Comisséo Eleitoral da Eleicdo do Nucleo de Coordenacdo do Conselho Municipal de
Saude de Porto Alegre, cumprindo o Cronograma Eleitoral, apresenta o resultado da
eleicdo para o Nuacleo de Coordenagdo do Conselho Municipal de Saude Biénio
2008/20009.

Preambulo

A Comisséo Eleitoral baseou-se, para nortear suas avaliagdes e pareceres, no Regimento
Interno do Conselho Municipal de Saude de Porto Alegre aprovado em Sessao Ordinaria
realizada em 8 de novembro de 2007, no Regulamento Eleitoral e no Cronograma
Eleitoral.

A Comisséo em todas as suas manifestacdes oficiais expressou o que foi acordado entre
0S seus membros, resguardando e respeitando o direito individual de manifestacdo de
cada um.

A Comissdo entendeu que o Regimento Interno do Conselho Municipal de Saude,
aprovado pela plenaria deste Conselho, forneceu os elementos necessarios para as suas
tomadas de deciséo.

A Comisséo buscou a todo o momento fazer a correta compreensdo do Regimento Interno
do Conselho Municipal de Saude e do conceito cientifico dos termos nele utilizados.
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No dia 9 de janeiro de 2008 a Comisséo Eleitoral divulgou as duas chapas concorrentes e
o resultado da analise da documentacéo apresentada por cada uma.

No periodo compreendido entre 9 a 14 de janeiro as chapas apresentaram recursos sobre
as irregularidades identificadas pela Comisséao.

Neste dia 28 de janeiro, avaliado os recursos apresentados, a Comissdo Eleitoral
homologou a chapa encabecgada pela Conselheira Maria Leticia de Oliveira Garcia.

No dia 13 de fevereiro a Comissdo Eleitoral compareceu a reunido do Nucleo de
Coordenacdo para apresentar sua preocupacdo sobre a possibilidade de acao judicial
envolvendo o processo. Expressamos nossa sugestdo de que o Nucleo se preparasse
com recursos juridicos, caso ocorresse, para a defesa da institucionalidade do Conselho
Municipal de Saude e dos seus regramentos.

No dia 20, por volta das 17 horas, a Comissdo Eleitoral foi cientificada pela Secretaria
Executiva do Conselho Municipal de Saude de documento judicial emitido pela juiza Ketlin
Carla Pasa Casagrande da 5% Vara da Fazenda Publica do Foro Central, concedendo
antecipacdo de tutela determinando a homologagédo da inscricdo da chapa encabecada
pela Conselheira Zilda de Moraes Martins.

No dia 21 foi instalada a mesa eleitoral com o acompanhamento, pela manha, dos
conselheiros Elen Maria Borba e Clodomar Freitas como fiscais das chapas 1 e 2,
respectivamente, e a tarde, pelos conselheiros Débora Raymundo Melecchi e Clodomar
Freitas, pelas chapas 1 e 2, respectivamente.

Resultado

Contado os votos, com o devido acompanhamento dos fiscais representantes das duas
chapas, Maria Leticia de Oliveira Garcia e Clodomar Freitas, pelas chapas 1 e 2,
respectivamente, obtivemos o seguinte resultado:

Chapa 1 — 16 votos
Chapa 2 — 12 votos
Votos nulos -0
Votosem branco - 0
Total de votantes - 28

Pelo resultado obtido, a Comisséao Eleitoral declara eleita para o Nucleo de Coordenacéo
do Conselho Municipal de Saude biénio 2008/2009, a Chapa 1 encabecada pela
Conselheira Maria Leticia de Oliveira Garcia.

Porto Alegre, 21 de fevereiro de 2008.

Comisséo Eleitoral
Aprovado na Plenéria do dia 06/12/2007.

Ana Maria de Araujo Cirne Nei Carvalho Pedro Luiz do Amaral Ribeiro
Ata aprovada na reunido Plenaria do dia 13/03/2008.
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