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CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE

ATA N° 14/2014

DATA: 26 de junho de 2014

Aos vinte e seis dias do més de junho de dois mil e quatorze, as 18h30min, no auditério
da Secretaria Municipal de Saude, situado no térreo da Av. Jodo Pessoa, 325, nesta
Capital, reuniu-se, em sessdao ordinaria do Plenario, o Conselho Municipal de Saude de
Porto Alegre — CMS/POA. ABERTURA: A SRA. DJANIRA CORREA DA CONCEICAO
— CDS Restinga e Coordenadora do CMS/POA: Eu, Djanira Corréa da Conceicéo, no
uso das atribuicdes que me séo concedidas pelas Leis n® 8.080 e n° 8.142/90, pela Lei
Complementar n° 277/92, pela Lei Organica do Municipio de Porto Alegre, pelo Cédigo
Municipal de Saude e pelo Regimento Interno deste Conselho, aprovado em julho de
2008, declaro aberta a sessao ordinaria do Plenario do dia 26 de junho de 2014. Faltas
Justificadas: 1)Adelaide da Motta Teixeira; 2)Ana Carla Andrade Vieira; 3)André
Angelo Behle; 4)Carlos Alexandre Andrade; 5)Geny Lurdes Camilotti; 6)Sandra Helena
Gomes da Silva; 7)Sénia Cleonice Bonifacio; 8)Tania Ledi da Luz Ruchinsque; 9)Ursula
Adriana Sander Stuker; Conselheiros Titulares: 1)Alberto Moura Terres; 2)Alcides
Pozzobon; 3)Alexander Lopes da Cunha; 4)Alexandro de Oliveira Daura; 5)Andréa
Pereira Regner; 6)Antdnio lldo Baltazar; 7)Carlos Henrique Casartelli; 8)Clarissa
Bassin; 9)Djanira Corréa da Conceicao; 10)Gilberto Blinder; 11)Gilmar Campos;
12)Jussara Giudice;13)Liane Terezinha de Araujo Oliveira; 14)Marcelo Rocha Garcia
15)Maria Angélica Machado; 16)Maria Leticia de Oliveira Garcia; 17)Maurem Ramos;
18)Mirtha da Roza Zenker;19)Nesioli dos Santos; 20)Olivia da Silva Aschidamini;
21)Omar Azambuja Condotta; 22)Oscar Paniz; 23)Paulo César Z. Cerutti; 24)Paulo
Goulart dos Santos; 25)Paulo Roberto Padilha da Cruz; 26)Pedro Luis da Silva Vargas;
27)Roberta Alvarenga Reis; 28)Roger dos Santos da Rosa; 29)Rosa Helena Cavalheiro
Mendes; 30)Tania Caputo Pinheiro Machado; 31)Vera Maria Rodrigues da Silva;
32)Vinicius Antério Graff, 33)Vivian Vera Pacheco. Conselheiros Suplentes:
1)Antdénio Augusto Oleinik Garbin; 2)Artur Antdénio Munch; 3)Caroline da Rosa;
4)Gustavo Hoppen; 5)Ireno de Farias; 6)Maria Eronita Sirota Barbosa Paixao; 7)Maria
Rejane Seibel; 8)Neusa Bertoldo Siqueira; 9)Olga Teresa Pivatto; 10)Rosane Terezinha
Baltazar. AGRADECIMENTOS: A SRA. DJANIRA CORREA DA CONCEI(;AO — CDS
Restinga e Coordenadora do CMS/Porto Alegre:  Quero agradecer a presenca dos
alunos aqui da UFSCPA e UFRGS. Sejam todos bem-vindos, a casa é pequena, mas o
coracdo € grande. Sintam-se bem-vindos. A SRA. DJANIRA CORREA DA
CONCEICAO — CDS Restinga e Coordenadora do CMS/POA  Aprovacdo da ATA N°
10 DE 08/04/2014. RELATORIO DO GT DOS LABORATORIOS. Alguém tem alguma
colocacdo sobre esta ata? Posso colocar em regime de votacdo? Quem esta a favor
levante o seu cracha: 18 votos. Quem vota contrario? Ninguém. Quem se abstéem? 04
abstencdes. APROVADA. O SR. PEDRO LUIS DA SILVA VARGAS - Sindicato dos
Servidores da CMPA: NOs haviamos combinado, quanto da apresentacdo deste
relatorio, salvo se eu nao recebi, que seria enviado naquele formato para o0s
Conselheiros de forma eletrénica. E eu ndo recebi o relatério dos laboratorios. Entéo,
eu vou rever com a Secretaria porque nao recebi no meu email. Muito obrigado, “Dja”.
A SRA. DJANIRA CORREA DA CONCEICAO — CDS Restinga e Coordenadora do
CMS/POA: PARECERES: Vou passar para os pareceres. 30/14 - Plano De
Aplicacdo Consulta Popular 2013-2014 — Hospital Par que Belém . Tem alguém do
Parque Belém? Pode passar aqui para a mesa. A SRA NEUZA SIQUEIRA — Hospital
Parque Belém: Apresentacdo. A SRA. MARIA LETICIA DE OLIVEIRA GARCIA —
CDS Giléria/Cruzeiro/Cristal e Coordenadora Adjunta do CMS/POA: LEITURA
PARECER 30/14. A SRA. DJANIRA CORREA DA CONCEICAO — CDS Restinga e
Coordenadora do CMS/POA Alguém tem alguma pergunta para fazer? Posso colocar
em regime de votacdo? Quem esta favor? 22 votos. Quem vota contrario? Ninguém.
Quem se abstém? Nenhuma abstencdo. APROVADO. Parecer 35/14 - Prestagdo de
Contas do Programa Nota Fiscal Gaucha — EDITAL 37. Hospital Parque Belém. A
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SRA. MARIA LETICIA DE OLIVEIRA GARCIA — CDS Gléria/ Cruzeiro/Cristal e

Coordenadora Adjunta do CMS/POA: LEITURA PARECER 35/14. A SRA. DJANIRA
CORREA DA CONCEICAO — CDS Restinga e Coordenadora d o CMS/POA Alguém
tem alguma pergunta para fazer? Posso colocar em regime de votacdo? Quem esta a
favor? 23 votos favoraveis. Eu vou pedir para que os Conselheiros se apresentem aqui
na frente, sendo ndo ha registro do voto. Agora se eu nao tivesse sido avisada ficaria
um voto de fora. Entdo, ndés vamos ter que dar um jeitinho aqui. Para os meninos mais
jovens... Tem lugar ali 6. Quem vota contrario? Ninguém. Quem se abstém? 02
abstencdes. APROVADO. Parecer 34/14 - Prestacao de Contas do Programa Not a
Fiscal Gaucha — EDITAL 36. Irmandade Santa de Miser icordia . Vou agradecer a
Neusa e pedir para a Santa Casa passar a mesa agora. A SRA ROSANA - Irmandade

Santa de Misericérdia: Apresentacdo. A SRA. MARIA LETICIA DE OLIVEIRA
GARCIA — CDS Giloria/Cruzeiro/Cristal e Coordenadora Adjunta do CMS/POA:

LEITURA PARECER 34/14. A SRA. DJANIRA CORREA DA CONCEICAO — CDS

Restinga e Coordenadora do CMS/POA  Alguém tem alguma pergunta para fazer?
Posso colocar em regime de votacdo? Quem esta a favor? 26 votos favoraveis.
Contrarios? Nenhum. Abstencdes? Nenhum. APROVADO. Parecer 36/14 - Prestacao

de Contas do Programa Nota Fiscal Gaucha — EDITAL 3 7. Irmandade Santa de

Misericérdia. A SRA. MARIA LETICIA DE OLIVEIRA GARC IA — CDS
Gloria/Cruzeiro/Cristal e Coordenadora Adjuntado C ~ MS/POA: LEITURA PARECER
36/14. A SRA. DJANIRA CORREA DA CONCEICAO - CDS Restinga e

Coordenadora do CMS/Porto Alegre:  Alguém tem alguma pergunta para fazer? Vou
pedir para a pessoa que estiver atendendo ao telefone, atenda ali na rua, pois fiquel
pensando que estava falando comigo aqui. Entdo, em regime de votacdo. Quem vota
favoravel? 26 votos favoraveis. Contrarios? Nenhum. Abstengdes? Nenhum.
APROVADO. Vou pedir para as pessoas se silenciarem, porque fica o ruido aqui na
frente e a gente fica em dlvida se estdo falando com a gente ou com a pessoa que
estd ao lado. Entédo, vou pedir esta gentileza. Parecer 37/14 - Prestacdo de Contas

do Programa Nota Fiscal Gaucha — EDITAL 37. Irmanda de Santa de Misericordia.

A SRA. MARIA LETICIA DE OLIVEIRA GARCIA — CDS Gléri a/Cruzeiro/Cristal e

Coordenadora Adjunta do CMS/POA: LEITURA PARECER 37/14. A SRA. DJANIRA
CORREA DA CONCEICAO — CDS Restinga e Coordenadora d o CMS/POA Alguém
tem alguma pergunta para fazer? Entdo, em regime de votacdo? Quem vota favoravel?
28 votos favoraveis. Contrarios? Nenhum. Abstencées? Nenhum. APROVADO. A SRA.
DJANIRA CORREA DA CONCEICAO — CDS Restinga e Coorde nadora do
CMS/Porto Alegre: Hospital Espirita, tem alguém aqui? Entédo, t4? Entdo, tem alguém
da saude indigena aqui que vai apresentar para nds? Por gentileza. Parecer 29/14 —
Plano de Aplicacdo Recursos Satde Indigena - SMS. A SRA. INES MARIA — Area
Técnica de Saude Indigena — Secretaria Municipal de Saude: Apresentagdo. A
SRA. MARIA LETICIA DE OLIVEIRA GARCIA — CDS Gléria/ Cruzeiro/Cristal e

Coordenadora Adjunta do CMS/POA: LEITURA PARECER 29/14. A SRA. DJANIRA
CORREA DA CONCEICAO — CDS Restinga e Coordenadora d o CMS/POA Alguém
tem alguma questdo? O SR. PEDRO LUIS DA SILVA VARGAS - Sindicato dos

Servidores da CMPA: O que eu percebi é que de certa forma a SETEC nao concorda
com a maneira como sera aplicado este recurso, que pelo que percebi é para carro
locado durante 07 meses. Entendo que deveria ser de outra forma e vincula, inclusive,
a recursos originarios do Estado. Eu gostaria de saber se a SETEC tem alguma
alternativa para oferecer ao Plenario? Ja sei que ndo concorda, mas... E isto. A SRA.
MARIA LETICIA DE OLIVEIRA GARCIA — CDS Gléria/Cruze iro/Cristal e

Coordenadora Adjunta do CMS/POA: A explicacdo é que a SETEC nao tem um
parecer conclusivo. A SETEC expde os motivos e considera os fatos que foram
apresentados a partir de sua discussdo. NOs temos representantes da Secretaria
Municipal de Saude que vao esclarecer o que propriamente a SETEC falou, e a davida
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que o Conselheiro tem. O SR CARLOS HENRIQUE CASSARTELI — Secretario

Municipal de Saude de Porto Alegre. Bom, pessoal... (Manifestacdo fora do
microfone). E que o que eu vou falar, ela ndo pode falar. Pois s6 quem pode falar sou
eu. Eu vou dizer que ndés vamos assumir 0 compromisso aqui, nds vamos ter que
complementar este recurso pelo menos por um ano. Nao é? E dai fazer o planejamento
para o ano que vem. Tem que discutir com o financeiro, porque a gente nao € obrigado
a pensar sempre igual, t&. Mesmo com quem esta fazendo gerenciamento das
coordenacdes. NOs complementamos o recurso por pelo menos um ano, e tentamos,
para vermos como sera feito isto posteriormente! Ndo da para aprovar desta forma. Eu
discordo da aprovacéo se for assim, porque compromete a complementar para que se
tenha pelo menos um ano de locacdo, que € o prazo que se locam os veiculos. E
depois sempre se estuda a questdo de aditivos ao contrato de locacdo. Mas o contrato
eu me comprometo em complementar o recurso para fazer a locagao de pelo menos
um ano. Em 7 meses realmente... Entdo, se quiser aprovar, se for aprovado, eu irei
fazer a locagdo por um ano. Eu ndo, né!? A Secretaria. A SRA. INES MARIA - Area
Técnica de Saude Indigena - Secretaria Municipal de Saude: Eu gostaria de
esclarecer o seguinte: o recurso do Estado por esta portaria € de R$ 4.000,00 por més.
Entdo, o que nos recebemos em dezembro foi relativo, esses R$ 28.000 foi entre os
meses de julho até dezembro. Este més, inclusive, nos ainda ndo recebemos. Por que
nao recebemos? Porque até agora ndés ndo mandamos as planilhas, as atas de
aprovacao do Conselho Municipal e da Comissdo de Saude Indigena. Entendeu? Sé
depois que eles receberem as atas de aprovacédo do Plano de Aplicacdo € que eles vao
nos mandar o recurso deste ano. Entdo, os 28 que nds temos é relativo ao ano
passado. E R$ 4.000,00. Entdo, noés temos para receber de janeiro até agora R$
4.000,00/més. Isto significa que quando nos formos fazer a locacdo ja vai estar com
recurso deste ano e vai completar um ano. E a Secretaria ndo precisa colocar dinheiro
nenhum. E isto que eu quero dizer. As liderancas indigenas na comissdo aprovaram!
Entende? Inclusive a Secretaria Estadual de Saude faz parte também desta comisséo e
também aprovou. O SR CARLOS HENRIQUE CASSARTELI — Secretario Munici pal
de Saude de Porto Alegre: E, eu acho assim, que ndo foi bem explicado para a
SETEC, porque realmente ndo esté claro quando se faz a leitura. Isto € um recurso de
R$4.000,00 por més que entra para a saude indigena do municipio de Porto Alegre.
Bom, como o recurso que entrou foi de R$ 4.000,00, 7 meses, 7 vezes 4 é igual a 28.
Entdo, esta se propondo a locacao por 7 meses. Na verdade, a Secretaria vai utilizar o
dinheiro dos R$ 4.000,00 por més para locagdo do veiculo para fazer o transporte da
equipe. Mas, obviamente, que o servico devera ser mantido. O Estado tem feito o
repasse de forma mais adequada nos ultimos tempos. E claro, se ele n&o for fazer nés
vamos ter que fazer igual. De qualquer maneira neste momento a proposta € de que se
utilize o recurso para esta finalidade. Agora consegui entender, porque realmente néao
tinha entendido. A SRA. HELOISA HELENA ROUSSELET ALENCAR — Assessora

Técnica do CMS/POA: Eu sO queria esclarecer para a votagdo, a gente ndo pode
confundir o que tem que votar, porque ela disse bem, tem que ser encaminhada uma
ata relativa a este valor. Entdo, mesmo que a Secretaria fagca uma licitacédo, seja de um,
dois, trés anos, seja la de quantos anos forem, que de preferéncia seja permanente
mesmo! A ata tem que falar dos R$ 28.000,00, porque os R$ 28.000,00 vao ser
utilizados para este fim. Ent&o, é isto que a gente tem que votar. E sé para esclarecer a
votacdo! O SR. MARCELO ROCHA GARCIA — CDS Extremo Sul: Eu queria um
esclarecimento. Na verdade, este recurso de R$ 28.000,00 tem que ser usado para
locacdo? Porque, em primeiro lugar, R$ 4.000,00 por um carro por més, e me parece
um recurso demasiado para a locacdo de um carro. Geralmente a gente pega a uma
diaria de uma locacéo de carro por R$ 100,00 o carro, até com ar-condicionado. Em
segundo lugar, com R$ 28.000,00 a gente compra um carro. Eu queria saber se tem
que ser para locacao, porque me parece uma locacgéao irracional de recursos. Qual o
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carro que vai ser alugado? . A SRA. LIANE TEREZINHA DE ARAUJO OLIVEIRA —

CDS Centro e Coordenadora Adjunta do CMS/Porto Aleg re: Eu fiquei com uma
davida ainda, com relacdo ao que fala ali. Sdo 7 meses, R$ 4.000,00 fecham os 28, s6
que no texto fala de julho a dezembro de 2013. (Manifestacao fora do microfone). Sim,
mas da 7 meses, 7! (Manifestacdo fora do microfone). Julho... Eu ouvi julho! Julho, é
isto, ndo é? N&o, gente, € porque nds ndo tivemos reunido de Nucleo e no Nucleo a
gente esclarece isto antes de vir para ca, até alguma coisa se tiver que consertar. SO
gue como foi feriado ontem, nés nao tivemos, ndo passou pelo Nucleo. Entdo, estou
querendo esclarecer, porque eu li antes de vir para a Plenaria, tudo eu li hoje a tarde,
todos esses pareceres e me chamou atencédo isto. Com esses esclarecimentos para
mim néo fica claro ainda. A SRA. HELOISA HELENA ROUSSELET ALENCAR -

Assessora Técnica do CMS/POA: Gente, na SETEC a gente chamou a equipe de
licitagBes e perguntou estas questbes que o médico questionou. Qual o valor que hoje
€ pago pela Prefeitura para um carro locado? O carro € um carro utilitario, deste tipo de
guatro ou cinco lugares, a Prefeitura paga mais ou menos R$ 3.000,00 por més. Foi o
que ele nos disse. Como da para esticar para 6 pessoas, com motorista, entdo, sdo 7
pessoas, uma Dobld, uma camionete, alguma coisa que possa entrar a equipe inteira
dentro do veiculo, com o motorista. Incluindo as horas de trabalho do motorista e o
combustivel, com toda a manutencdo. Quer dizer, a Secretaria € sé para locar um
terceiro. Isto tem um custo, onde ele entendeu que R$ 4.000,00 é razoavel. O que é
provavel que isto vai dar, porque € uma estimativa. Nao €? O recurso ja existe no
Fundo de Saude, a gente esta com um expediente, onde se teve algum equivoco,
equivoco ndo do Nucleo, o equivoco € da SETEC. Entdo, a gente pode olhar o
documento, se fala julho ou fala em junho. Eu fiz o parecer, redigi o parecer e me
lembro de ter escrito “julho”. Agora a gente pode conferir, esta aqui... E junho. Esta
errada a nossa redacdo. Entdo, para corrigir, sdo 7 meses. A SRA. DJANIRA
CORREA DA CONCEICAO — CDS Restinga e Coordenadora d o CMS/Porto Alegre:

Todo mundo foi contemplado nesta questdo? Posso colocar em regime de votacdo?
(Manifestacdo fora do microfone). Marcelo? (Manifestacado fora do microfone). O SR.
CARLOS HENRIQUE CASSARTELI — Secretario Municipal d e Saude de Porto

Alegre: Nao, Marcelo. O que poderia ser utilizado para outro recurso. A comunidade
juntamente com a area técnica, com os povos indigenas de Porto Alegre, decidiu
utilizar o recurso com esta finalidade. E uma decisdo que foi tomada junto com a
comunidade indigena, mas poderia ser utilizada para outra finalidade. (Falas
concomitantes da plenaria). Para compra, e eu vou dizer que 0 primeiro recurso nao
daria, t&? Com R$28.000,00 tu ndo compras um veiculo para 6 ou 7 pessoas e tu tens
um problema com compras. Compra de veiculo, aparentemente, pode parecer caro. Se
for para uma Dobld, um carro para 6 ou 7 pessoas, se pensarmos que esta incluida a
gasolina, o motorista e a manutencao! Se o carro bater a Secretaria ndo tem nada a ver
com isso, se 0 carro estragar a Secretaria ndo tem nada a ver com isso. Entdo, na
verdade, tudo isso é o preco de mercado. Mas poderia ser utilizado para outra
finalidade. O SR. GUSTAVO HOPPEN - Federacédo das Industrias do Rio Grande
do Sul: Eu gostaria apenas de complementar as informagdes colocadas pelo
Secretério, que realmente nenhuma empresa trabalha com frota propria hoje. Inclusive,
se for pensar em todo o processo de manutencdo, que vai depender de outras
licitacOes para fazer as pecas, vai acarretar que esta equipe vai ficar parada. Eu acho
gue o pior de investimento é ter uma equipe parada. Entdo, eu acho que o mais viavel,
0 mais rapido efetivamente é trabalhar com uma frota locada, pois ndo vai ter este
custo e nem a depreciacdo do equipamento. A SRA. DJANIRA CORREA DA
CONCEICAO - CDS Restinga e Coordenadora do CMS/Port o Alegre: Todo mundo
ficou contemplado? Podemos ir para o regime de votacdo? Entdo, em regime de
votacdo. Quem vota favoravel ao aluguel? Eu vou pedir mais uma vez... (Manifestacéo
fora do microfone). Sdo mais, sdo pessoas de mais idade e nds temos que fazer esta
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danca... Favoraveis? 29 votos. Quem vota contrario? Nenhum. Quem se abstém?
Quatro abstencdes. APROVADO. Obrigada. Parecer 38/14 - Proposta de

Transferéncia dos Servicos de Pediatria da UPA Moac yr Scliar. Tem alguém do
Conceicédo que possa passar aqui para a mesa? Nao tem? (Falas concomitantes da
plenaria)... Doutor Bobek ndo vem hoje, era um assunto dele, estava telefonando todo
dia. Entdo, o Hospital Concei¢do vou deixar para a proxima Plenéria, porque eles tém
que estar presentes e porque o Doutor Bobek, inclusive, telefonou varias vezes sobre
este assunto aqui. Entdo, vou passar para os informes. O SR CARLOS HENRIQUE
CASSARTELI — Secretario Municipal de Saude de Porto  Alegre: Eu concordo com a
Djanira, pode ser deixado para a proxima, até porque nao foi mudado nada. Eles
continuam atendendo a pediatria na UPA. Mas, na verdade, talvez o Conselho tenha
recebido mais de um documento, mas eu recebi o documento e passei... E 0 mesmo
processo que foi para a Secretaria de Salde, eu mandei para a técnica e para a
apreciacdo do Conselho. Entdo, neste caso, ja esta tudo destrinchado ali no processo.
Entdo, neste caso, eu acho que poderia votar mesmo sem a presenca do grupo. Como
também eles ndo pararam de atender, a gente pode esperar para a préxima reunido. A
SRA. DJANIRA CORREA DA CONCEICAO — CDS Restinga e C oordenadora do

CMS/Porto Alegre: Mas vamos deixar para a proxima. Obrigada, Leticia. INFORMES.:
A SRA ANA LUCIA DE LEAO DAGORD - GDS Humaitéd/Navega ntes/llhas: Como na
altima reunido foi comentado aqui que a UBS Farrapos estava com questdes do
mobiliario ndo estar adequado, nos fotografamos a unidade, conforme sugestdo da
Angélica, Conselheira da Norte, que sempre nos dizia: “Fotografem para mostrar as
unidades”. Entdo, hoje n6s estamos querendo mostrar as fotos da UBS Farrapos. A
UBS Farrapos foi inaugurada em 1978, € uma obra do Estado. Em 96 ela foi
municipalizada e em 98 ela foi reformada. Ela ndo é um prédio com estrutura de um
projeto atual, o projeto € antigo, mas esta ainda adequada. A enfermeira disse que a
coordenadora da unidade tem se empenhado muito para que a unidade tenha um bom
acolhimento para os pacientes e que esteja em condi¢cbes. Entdo, ela foi pintada
recentemente... Pode ir passando, Heloisa, porque sao sé fotos mostrando o mobiliario,
as cadeiras, as mesas, 0s consultérios e as salas de espera. SO para tirar aquela
impressdo da fala de que estava muito ruim. Na farmacia o dispensério €
extremamente organizado. Aqui (slides) é o fraldario que foi colocado como se fosse
um bercério, onde era no banheiro, mas € um fraldario para que as maes possam
trocar seus bebés antes da consulta ou apos a consulta. N6s temos dois consultorios
de Odonto. Entdo, noés entendemos que ela estd em condi¢bes. Claro que ela nédo é
nova, mas dentro do possivel esta com tudo em dia. Convido a todos para visitarem a
UBS Farrapos. Certo? SO queria que aparecessem as fotos. Ja passou? E muito bem
organizados. Parabéns a equipe que estad 14, que tem se empenhado para que
diariamente as coisas figuem bem. (APLAUSOS) A SRA. DJANIRA CORREA DA
CONCEICAO — CDS Restinga e Coordenadora do CMS/Port o Alegre: Obrigada.
Senhor Jodo Batista. Trés minutos, seu Batista. O SR. JOAO BATISTA - CDS
Gloria/Cruzeiro/Cristal:  Eu estou ha 55 anos no Gloria/Cruzeiro/Cristal, um dos
construtores do Postdo da Vila dos Comerciarios e eu nunca vi tamanho desumano,
tamanho descaso com a saude como no nosso Postdo. Detonaram o nosso Postao!
Eu, como um dos criadores la, quando nés tinhamos alguns defeitos nas ambuléancias
tiravamos dinheiro do bolso e consertdvamos. Eu peguei aquele Postdo com o gestor la
por questdo de esgoto, na qual eu inovei através de acdes e nunca pensei que fosse
ser formada uma UPA. A situacdo que o povo me cobra ai na rua, a situacdo dos
remedios, muita gente ja “subiu” por falta de remédio. T4? Muitos ndo tém dinheiro para
a passagem e todas as noites eles falam para mim, porque eu sou la daquele meio. E
uma vergonha! Noés fizemos comissao e estivemos falando com nosso ex-Governador
Collares. O gue nos dissemos para ele? O que ele me falou? Que relna as estaduais
por causa desta gestdo Fortunati. A gestdo Fortunati € uma das piores gestdes que nés
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estamos vivendo! E tenho prova disto! Eu sou um dos consultores, eu sei como € que
funciona, eu estou todo dia la dentro. O povo ndo sabe a forga que tem. Ontem no
Conselho nés tinhamos comissdes, era outro povo que nao tinha o que tem hoje. Aqui
sdo os meios de comunica¢des, mas nés trazemos 0 movimento negro, 0s bancos
todos ai... NOs faziamos, era acédo na hora. Nao é conversa fiada como tem muitos ai
gue so fazem conversa fiada para colocar dinheiro no bolso. S6 isto. Tem tanta coisa, o
indice de mortalidade deveria ser este exemplo, mas esta sendo pior. Dinheiro para a
Copa teve. Estd faltando remédio, quando chegar o remédio o que adianta? As
doencas ndo esperam! Vocés estdo muito bem! Estdo muito bem, vocés estdo
recebendo. Agora, quem amassa latinha, pega papel na rua e vai tudo para os cofres
do governo. Nesta gestdo nés vamos de novo para cima do Collares. Ele que através
do estadual que mude esta gestdo Fortunati. E isto ai. Eu ndo tenho nada a ver com
isto, eu soO falo a verdade, porgue aprendi no meu tempo com o0s professores que
mentir € a pior coisa que tem. Por que ndo fazem uma acdo para mudar? Quem esta
precisando tem um (inaudivel)... Era isso que eu tinha para dizer. A SRA. DJANIRA
CORREA DA CONCEICAO — CDS Restinga e Coordenadorad o CMS/Porto Alegre:

Doutor Marcelo, 3 minutos. O SR. MARCELO ROCHA GARCIA — CDS Extremo Sul:

Eu pedi este informe, porque vocés talvez tenham visto na midia a questdao do Dr.
Thiago Duarte. Ndo é? O Dr. Thiago atendia no nosso posto uma vez por semana, has
sextas-feiras, durante 2h30min, 3 horas, mais ou menos. NOs que estamos no Posto do
Lami, fizemos a conversao, eu acho que foi a unidade pioneira, ndo é Secretario? Fiz a
conversdo de UBS para a Unidade de Saude da Familia. E ha um ano e meio nés
estamos tentando conversar com o Dr. Thiago sobre algumas coisas que acontecem
no atendimento dele, como o excesso de atendimento. E isto eu quero frisar bem, ndo
€ que sejamos contra a pessoa trabalhar, mas tem tempo para a gente atender um
paciente com qualidade. E este tempo nédo € de 5 minutos. Mas pode atender 20
pacientes em 3 horas? A gente tem que ter um tempo minimo para atender 0s
pacientes. Nao pode deixar um monte de pacientes entrar juntos na unidade, porque
isto vai transformar o trabalho dos técnicos em enfermagem e ninguém vai acabar
sendo atendido adequadamente. Entdo, € uma série de coisas, eu vou ser bem sucinto,
mas € uma série de coisas que vinha sendo feito de maneira errada. NOs tentamos
durante um ano e meio conversar, fizemos reunides de Conselho Distrital,
determinamos regras no Conselho Local, no Conselho Distrital, regras votadas pela
comunidade. Uma das votacdes foi de 23 a 02, mas estas regras nunca foram
cumpridas. Ele continua atendendo pacientes da maneira que quer, atendimento de
estatisticas, porque 20 atendimentos em 3 horas ndo € atendimento médico, €&
atendimento de estatistica. Continuava atendendo a pacientes que ligavam para ele no
dia anterior, burlando a fila de pacientes que ficava esperando a sua consulta! E tendo
em vista todos essas questdes nds fizemos um dossié que foi entregue ao Secretario,
ao Conselho Municipal de Saude, foi entregue ao Prefeito de Porto Alegre sobre as
atitudes do Dr. Thiago dentro do Posto do Lami. E solicitamos que ele fosse retirado do
atendimento do posto saude por transformar o servico. Se ele ndo se retirasse nés
solicitariamos conjuntamente a transferéncia de toda a equipe, porque nenhum dos
trabalhadores queria mais trabalhar com ele. Entdo, foi um movimento de
trabalhadores, foi um movimento de usuarios, usuarios de verdade e nao usuarios que
estdo agora se colocando, que a gente nunca viu na unidade. Gostaria, entdo, so de
esclarecer o que aconteceu, como eu esclareci em outros lugares, eu nao tenho
ligacdo politica nenhuma com o Secretario Casartelli. Eu ndo sou do partido do
Secretéario Casartelli, eu tenho inclusive com o Secretério... (Risos da plenaria)... Nao,
ele sabe, porque muita gente colocou que isto € uma briga politica! Isto ndo € uma
briga politica, isto € uma briga técnica. N0s estamos defendendo os interesses da
salude da populacdo do Lami, da saude da populacdo do Extremo Sul. Obrigado! O
SR. CARLOS HENRIQUE CASSARTELI — Secretario Municip al de Saude de Porto
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Alegre: As nossas desavencas nao sao pessoais, td! Eu admiro muito o Marcelo,
sempre admirei e acho que ele cumpriu com o papel de lideranca da regidao. A SRA.
DJANIRA CORREA DA CONCEICAO — CDS Restinga e Coorde nadora do
CMS/Porto Alegre: Gilmar. O SR. GILMAR CAMPOS — CDS Lomba do Pinheiro e

Coordenador Adjunto do CMS/POA: Bom, gente, aqui a gente sempre cobra
algumas coisas do Secretério. E a gente sempre cobra, ndo é? Agora, quando a coisa
€ uma coisa boa ninguém fala! Nao €? Eu ndo sei se alguém viu no site da Secretaria
que foi implantada a politica do homem, porque a gente chega a um local e para o
homem néo tem nada, sobre a saude do homem! Tem da mulher, tem da crianca, tem
de tudo. O homem s0 é inserido na saude do idoso, quando o cara chega la ja esta
morto. Entdo, eu acho que tem que ter a etiqueta. Entdo, eu quero dar os parabéns
para a Secretaria, porque foi um gesto legal. E a pessoa que vai coordenar, € o Julio,
um cara que conhece o assunto. (Manifestacdo fora do microfone)... E um homem,
porque o0 homem nao tem soO a prostata, 0 homem tem coracéo, tem pressao alta, tem
tudo, tem diabetes, tem tudo; mas quando o cara chega |a, o cara diz: “O senhor vai ser
inserido na parte do idoso”. Eu ndo sou idoso, mas quero chegar, mas estou na parte
do idoso. Obrigado! O SR. PAULO GOULART DOS SANTOS — CDS Noroeste: Eu
vou fazer uma proposicdo, se os Conselheiros aceitarem vai adiante a proposicao,
sendo fica por aqui. Proponho que a Coordenacao do Conselho Municipal convide a
Direcdo do GHC para vir aqui no Conselho Municipal dar explicacbes sobre o que o
Secretario disse na ultima reunido sobre a UPA que novamente vai virar um posto
policial, pelo o que estou vendo. E toda semana, ontem parece que a Brigada de novo
teve que intervir, inclusive ficar 14, até ndo sabia. E até porque o Barichelo na Ultima em
que esteve aqui se colocou a disposicdo. Entdo, eu proponho, se os Conselheiros
concordarem, que se convide a diregcéo para vir aqui fazer uma pauta com o GHC para
esses esclarecimentos. Obrigado! (Manifestacéo fora do microfone)... Sobre a UPA e
sobre o que o Secretario falou, eu ndo vou voltar atras. (Manifestacdo fora do
microfone). Sobre a Nazareth e a Dique eu vou deixar, porque hoje parece que estao
encaminhando os documentos. Encaminhar de primeiro para o Conselho e depois a
gente fala na outra reunifio. A SRA. DJANIRA CORREA DA CONCEICAO — CDS

Restinga e Coordenadora do CMS/Porto Alegre: Entdo, td. A UPA a gente fez uma
visita, fez uma visita no hospital e também, é bem... Ta, pessoal? Bom, eu estava
inscrita para falar. Entdo, sdo dois informes que eu tenho. Um é a questdo do hospital
que esta abrindo |4 na Restinga, o Hospital Restinga/Extremo Sul. E quero dizer que eu
fui convidada para a assinatura do contrato do hospital, mas eu fui la s6 fazer nimero,
porque o Conselho foi convidado. N&o foi a Djanira, foi o Conselho. E cheguei 14, me
chamaram na mesa para fazer nUmero, para mostrar que a mesa tinha bastante gente,
mas eu fiquei muito indignada. Falei para o Dr. Martins, falei para o Dr. Luciano e disse
gue iria falar: “Vou falar aqui e vou falar sim”. Recebi flores com pedido de desculpas,
mas nao foi a Djanira que foi... Eu estava la como Conselheira e como Coordenadora
deste Conselho. Eu sei que sou uma pessoa simples, mas eu acho que quando eu
estou fazendo o meu papel de Coordenadora eu quero respeito! E quero ser
respeitada. Tiveram as falas, o Conselho ndo péde se manifestar porque néo estava no
cerimonial. As pessoas desconhecem as leis que garantem o Conselho. Entdo, eu acho
gue tem que mandar sim para o Hospital Moinhos de Vento as leis que regem este
Conselho, porque eles vao trabalhar em uma comunidade e nesta comunidade € o
povo que esta la e vao ter que aprender a trabalhar com o povo que estava la. E
comecar a trabalhar com o povo é comecar conhecendo e respeitando as liderancas
qgue tem. Entdo, eu me senti muito mal, porque eu fui la convidada para um ato de
assinatura e fiquei fazendo papel de boba. Uma das coisas € esta. E outra é que, por
enquanto, mesmo ja tendo varias questdes no Ministério Publico, veio um papel aqui
para o Conselho, a juiza dizendo que cada vez que tem que discutir alguma coisa com
o hospital o Conselho tem que estar presente. Nem a Secretaria, nem o Estado, nem o

7



373
374
375
376
377
378
379
380
381
382
383
384
385
386
387
388
389
390
391
392
393
394
395
396
397
398
399
400
401
402
403
404
405
406
407
408
409
410
411
412
413
414
415
416
417
418
419
420
421
422
423
424
425

Ministério da Saude e nem o Hospital Moinhos de Vento obedeceu ao que a Juiza
mandou dizer. Entdo, eu acho, gente, tem dias que eu fico assim - sera que nés
estamos fazendo o nosso papel certo? Porque até hoje, foi assinado contrato, e o
Conselho néo recebeu o contrato ainda para ler. Entdo, o que nés estamos fazendo
aqui? Fazendo numero? Eu acho que assim como o Conselho serve para quando
precisa fazer algo no papel, a gente se dispdem a ajudar quando precisar; e se
precisar, e for para o beneficio da populacéo a gente trabalha junto. Agora eu quero ser
respeitada, ndo eu Djanira, eu quero que este Conselho continue com o mesmo
respeito que sempre teve. E mesmo eu sendo quem sou, Ndo vou permitir que o
Conselho seja mais desrespeitado. N&o veio nenhum documento deste contrato com o
hospital. Eu ndo devia estar falando. Por que eu vou ser beneficiada? Nao, eu quero
ser beneficiada, mas quero ser beneficiada dentro das regras. Eu quero saber o que
esta sendo dito. Sabem o que falaram la na assinatura do contrato? Que a Restinga vai
ser mais um campo de estudos para pesquisa. Nés ndo somos cobaias. NOs nédo
vamos ser cobaias. Se o Hospital Moinhos de Ventos quer fazer pesquisa, vai fazer
pesquisa, mas obedecendo que este Conselho diz. Entdo, era isto, gente, que eu
gueria dizer para vocés. E estou indignada no que diz respeito a este Conselho. E
agora tem a Maria Angélica, ela também estava ali no cantinho e agora chegou.
(APLAUSOS). O SR CARLOS HENRIQUE CASSARTELI — Secretario Munici pal de
Saude de Porto Alegre. Eu apoio completamente, eu acho que foi um desrespeito no
processo la da cerimdnia. O contrato também n&o esta comigo, eu ja pedi para eles
trazerem a copia do contrato para mandar para o Conselho. Mas eu quero te convidar,
Djanira, porque hoje nés temos que acertar detalhes da inauguracdo, que também nos
altimos dias estdvamos sem contato com o pessoal 14 do Moinhos. Eu pedi uma
reunido, amanhd, as 11h30min, na Secretaria de Saude, e eu te convido. Se quiser
carregar mais alguém do Conselho, as 11h30min vai ter uma reunido nossa com o
pessoal do Moinhos para discutir ndo s6 a transicdo do pronto atendimento para o
hospital e abertura. Entdo, a inauguracao provavel para o dia 3 ou 4. Entdo, eu queria
te convidar para amanhd, as 11h30min, como Coordenadora do Conselho, se quiser
levar algum outro Conselheiro ou mais alguém do Nucleo, estdo convidados.
Convidado n&o faz parte do processo. A SRA. DJANIRA CORREA DA CONCEICAO —
CDS Restinga e Coordenadora do CMS/Porto Alegre: Maria Angélica. A SRA.
MARIA ANGELICA MELLO MACHADO — CDS Norte: Boa noite a todos. Em primeiro
lugar, Senhor Secretario Casartelli, eu vim com o questionamento da nossa Farmacia
Distrital da UBS Sarandi, que estad sem vigilante. Esta muito preocupante 14 com todos
0s problemas que teve sobre a medicacdo. A Coordenacdo da UBS e os usuarios,
inclusive, do Conselho Local estd aqui, e seguindo o que foi me dito aqui pelo
Conselho. E eu me inscrevi para falar por eles, pelo Conselho Local que esta
constituido, sobre o problema do vigilante. A todo o momento estamos chamando a
Guarda Municipal, como todo mundo sabe nao ha funcionarios suficientes, entédo, eles
s6 ddo uma passada por l4. Realmente, 0s usuarios estdo bastante agressivos, vamos
dizer assim, com os funcionarios l4. Tem tido muitos problemas, a populacdo esta
inteira 14, o movimento € muito grande. Entdo, a gente pede para esta Secretaria que
consiga de novo um vigilante que fique la em tempo integral, ndo sé para proteger os
trabalhadores, mas também os usuarios. Eu venho em nome do Conselho Local da
UBS Sarandi. Em segundo, eu gostaria s6 de completar o que seu Paulo falou. O
Senhor Secretério no dia 12, na nossa Ultima Plenéria, falou aqui da entrada 14 no
Hospital Nossa Senhora da Conceicdo, que ha apadrinhamentos ou alguma coisa
assim, que pessoas entram e ndo passam pela regulagéo. Entéo, eu peco ao Conselho
e a Coordenacado que nos passem esta regulacdo como esta. Como que & feito isto? O
gue o Senhor Secretario sabe sobre isto? Até porque somos o0 Conselho de la e
queremos saber se a populacdo estd sendo prejudicada, se realmente ha esses
apadrinhamentos e em que numero €. E que possa estar passando para nos para que
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possamos tomar as devidas providéncias. Se for partido, se nédo €, se € parente ou
deixa de ser! Até porque sempre que a gente vai ao Conceicdo esta sempre lotado na
emergéncia. E & na Norte, falando pela Norte, a qual eu represento o Hospital
Conceigdo, temos um carinho muito grande porque todos sdo atendidos 14, e € 100%
SUS. Entéo, pelo menos as pessoas la admiram muito o atendimento do Conceicéo. E
onde a populagao procura sim, porque quase 100% na nossa regido que procura um
hospital é o Hospital Conceicdo, o Hospital da Crianga, o Hospital Cristo Redentor.
Entédo, a gente quer saber sim. Sabendo de onde é, e se isso procede, claro. Ja foi dito
pelo Senhor Secretario e a gente quer saber desta regulacédo, como € que esta isso ai.
Era isto. A SRA. DJANIRA CORREA DA CONCEICAO - CDS Restinga e
Coordenadora do CMS/Porto Alegre: O senhor tem alguma coisa para responder?
N&o? Depois, entdo, ta? Entdo, a nossa pauta, sdo 19h44min. A nossa pauta hoje é
Assisténcia Farmacéutica e a situacdo de acesso as medicacdes na rede de Atencao
Basica de Saude. A Mirtha quem vai apresentar. Mirtha... A SRA. MIRTHA DA ROSA
ZENKER - Conselho de Fisioterapeutas e Terapeutas O cupacionais e Vice

Coordenadora CMS/POA: Boa noite a todos, a pauta hoje, entdo, é da Assisténcia
Farmacéutica, estou representando o Grupo de Trabalho da Assisténcia Farmacéutica,
e vamos fazer um “entenda o caso” com esta apresentacdo. (APRESENTACAO —
Anexo |) . Este é um relato e fica ainda questionado, de que forma vai acontecer daqui
para frente. E eu abro, entdo, um espaco para quem quiser, para os participantes do
GT virem aqui colaborar para poder estar ampliando esta questdo. Sr. Paulo. O SR.
PAULO GOULART DOS SANTOS — CDS Noroeste: Eu quero s6 uma pergunta.
Quando é que vai se regularizar? Quantos dias vao levar? Inclusive o Citolin esta com
a mae dele meio doente e pediu para fazer esta pergunta também. Quando vai se
regularizar a questdo dos medicamentos das unidades? Porque como ja vinha
desabastecida desde janeiro, e esta parada ali foi quase o caos. Vou contar em um
minuto de fato para vocés, sobre a Farmacia Popular. As pessoas saiam as 17h30min
no gabinete do médico com a receita, ndo podiam retirar naquele dia. Nao tinham uma
procuragdo para outro parente retirar, ia na farmacia no outro dia, na farmécia para
retirar. Chegava |4, entregava a receita e eles davam a receita... Olha aqui, quatro
meses, tem que ser de quatro meses, seis meses nao vale mais. E essa sua receita de
quatro meses nao vale mais, vale sO para trés meses. Mas como se saiu do meédico
ontem a noite? Ele fez a soma dos dias |a, e disse que esta receita s6 pode ser retirada
trés vezes. A senhora tem que voltar no posto, pegar outra receita no terceiro més para
poder retirar. Isto ai foi um dos pequenos probleminhas que surgiram com o negdcio na
Farmécia Popular. E o problema de passagem... Eu tenho uma pessoa... Ela gastou R$
143,00. Ela pagou uma pessoa do cartério da Volta do Guerino para ir la no Costa e
Silva para fazer uma procuracéo, pois o esposo dela ndo pode dar um passo, tem um
problema de salde muito sério e ela tem que pagar taxi para levar a pessoa no cartério
e fazer uma procuracdo para poder retirar o remédio no outro dia. Entdo, Secretario,
isto seria 0 caos. Honestamente, eu nao acreditei quando vi ali que pessoas de bom
senso poderiam fazer aquilo ali. Entdo, ndo estavam pensando na populacéo
necessitada. Nao é possivel que a pessoa sentada dentro de um gabinete, ja que nao
conhece a realidade do bairro, ndo procurasse alguém para se informar. Entdo, agora
aumenta a pergunta que eu deixo aqui, que ndo é em meu nome, mas em nome dos
moradores que estdo todos os dias no posto. E quando vai se normalizar isto? E os
postos estdo completamente desabastecidos. A distrital ainda tem remédio, mas tem
filas enormes. O IAPI, que tinha normalizado, voltou as filas, com uma demora de 40
minutos, 1 hora, 1 % hora. Esperando na fila. Agora ndés queremos saber quando vai
normalizar isso? Quantos dias mais ou menos? A nossa preocupacdo agora € esta.
Obrigado. A SRA. MIRTHA DA ROSA ZENKER - Conselho de Fisiote rapeutas e
Terapeutas Ocupacionais e Vice Coordenadora CMS/POA : Marcelo. Mais alguém
do GT gostaria de fazer a fala? Estd aberto o microfone. Entdo, Marcelo! O SR.

9



479
480
481
482
483
484
485
486
487
488
489
490
491
492
493
494
495
496
497
498
499
500
501
502
503
504
505
506
507
508
509
510
511
512
513
514
515
516
517
518
519
520
521
522
523
524
525
526
527
528
529
530
531

MARCELO ROCHA GARCIA — CDS Extremo Sul: Bom, a gente propds a criacédo
deste GT por meio do Conselho Distrital Extremo Sul porque a gente vinha com a
situacdo da falta de medicacdes. Nao é? Nao era ainda esta questdo da mudanca, era
a situacdo da falta de medicagfes. Isto j& € um problema assim meio cronico. Nao é?
Eu falo, o Secretario discordou de mim uma outra vez, mas € um problema crénico. Eu
trago aqui a minha visdo de trabalhador em saude. A gente faz as solicitagbes de
medicacfes e comumente a quantidade de medicacbes que solicitamos ndo sao
entregues. A gente pede 4.000 comprimidos de Captopril, por exemplo, e vem 2.200,
vem 2.500. Ai a gente perguntou: por qué? Porque nao tem a quantidade necessaria!
Esta dificil fazer as compras! Sempre tem alguma coisa. E esta modificacdo na
dispensacdo de medicacgdes, isto ai € um golpe fatal no nosso sistema de saude. Por
qué? Além de como a Mirtha colocou, viola todos principios basicos do nosso sistema
de saude, da universalidade, equidade, integralidade, viola tudo o que é possivel violar.
Esse sistema faz com que as populacdes mais vulneraveis sejam as mais atingidas. A
Farmacia Popular no Centro da Cidade tem as quantidades. Agora, no Lami existe uma
Farmacia Popular... (Manifestacdo fora do microfone). Tem uma Farméacia no Lami,
ainda mais Farmacia Popular. Na Boa Vista, que é ali do lado, a USF Paulo Viaro, tem
uma Farméacia Popular que o convénio dela € meio discutivel. A gente néo sabe se ela
é realmente conveniada? Se ela ndo é conveniada? Quando os pacientes chegam la
com a receita cobram um Captopril, e a gente fica tentando entender e ndo entende o
gue esta acontecendo. As proprias Farmacias Populares sairam em desespero, porque
nao tinha um estoque para a populacdo do que seria necessario. Nao é? Eu queria
lembrar mais uma coisa, que as vezes passa despercebida, quando a gente faz a
dispensacdo em uma Farmacia Popular a gente ndo tem aquele vinculo com o
paciente, a gente ndo tem a possibilidade de orientar o paciente, que é o momento de
orientacdo de salde. E uma transferéncia de recursos que esta acontecendo sem
licitacdo, sem nada. Estd acontecendo uma transferéncia de recursos através de
convénios. Nao é? Porque essas Farmacias Populares sédo farmacias privadas e nao
farmacias do Estado, sdo farmacias. NO0s temos uma Farmacia Popular em Porto
Alegre e, se ndo me engano, é uma soO, que esta na Ramiro, ao lado da UFRGS. O
resto é tudo Panvel, AGAFARMA, é este tipo de rede de farméacias que deve ficar
adorando esta noticia de que vao receber recursos publicos desta maneira tao facil. Eu
ouvi falar, que isso ndo tinha sido decidido ainda. Eu vou trazer também como
trabalhador da saude, que na nossa Geréncia Distrital pelo menos teve funcionario da
Secretaria de Saude trazendo isso como uma decisdo tomada e nos estivemos |a pelo
Lami, para continuar a dispensacgao; porque 0S n0ssos pacientes nao teriam condicdes
de buscar os remédios. Eu tenho pacientes que ja me disseram: “Eu ndo vou buscar o
remédio, sendo nao vou comer nesse dia, por que o dinheiro da passagem vai faltar
para comer”. Entdo, a gente faz um trabalho que é dificil. A gente faz trabalho de
compensar um paciente diabético, de repente faltam as medicacdes. Fica muito dificil
de trabalhar, fica muito dificil de manter um trabalho adequado do sistema de salde
com este tipo de acontecimento. E ndo é s6 com a mudanca na dispensacao, € como
ja vinha acontecendo antes também. (APLAUSOS). A SRA. VERA MARIA
RODRIGUES DA SILVA — CDS Nordeste: Vim fazer um questionamento, Secretario,
para o senhor, que eu fui investigar as farmacias populares, o ASS é R$ 1,50, por que
eles dizem que nédo tém remédio de graca, que € de graca, mas eles tém que cobrar
uma taxa. Entdo, esta ai e a reivindicacdo que eu estou fazendo para que o senhor dé
uma investigada, porque de Farmacia Popular nés ndo temos nada. Tudo referente aos
remédios sdo cobrados. O SR. GILMAR CAMPOS - CDS Lomba do Pinheiro e

Coordenador Adjunto do CMS/POA:  Secretario, a gente tem em torno de 15
medicacdes que eram feitas dispensario la na nossa unidade. SO que a gente faz 14 o
grupo de hipertensédo! E quando € feito o grupo de hipertensdo a gente ja pegou o
medicamento. L4 tem mais de 30 grupos, tem um monte de grupos. L& a UBS
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Panorama faz grupo a varrer, como dizem os caras. Entdo, é um trabalho muito bom.
Quando a gente vai la fazer o grupo a gente ja sai com aquele medicamento na mao.
SO que agora a gente descobriu que alguns medicamentos tem que sair da Lomba do
Pinheiro para pegar no distrital. Por qué? Tipo ASS, o ASS é dispensado la, agora o
ASS tem que pegar na Farmacia Distrital. Eu acho que... Tira da Farmacia Popular e
coloca la na Farmacia Distrital. A nossa Farmécia Distrital € no Sanatério Partenon.
Entdo, quer dizer, para nos fica muito dificil. Entdo, sdo mais de 12 remédios que sao
dispensados pela Secretaria. Sim, mas a gente vai ter que sair da Lomba do Pinheiro e
ir buscar la na Farmacia Distrital. Eu ja questionei outras vezes com a Vania, a
Farmacia Distrital se chegar as 16h30min |4, em seguida a Farmacia Distrital esta
fechada, porque o farmacéutico tem que sair, ou sei |4, tu ndo pegas outro
medicamento porque eles déo as fichas contadinhas na tua méo, e se tu néo estas ali
tu ndo pegas. Se tu chegares 5 minutos para as 17 horas tu ndo recebes o teu
medicamento. Entdo, eu ndo quero desmerecer o trabalho que eles fazem la na
farmacia, é um trabalho muito bom, mas eu acho que a gente tem que rever as coisas,
Secretério, porque fica dificil. Obrigado! O SR. JULIO PAIM — Conselheiro Extremo

Sul: Quando sai de casa hoje eu falei como uma senhora de 95 anos, que se chama
Natélia Severo Paim, que € a minha méde. Eu disse: “N0s estamos hoje com um
assunto no Conselho Municipal de Saude muito sério”. E eu vim até aqui hoje,
Secretario, com este proposito, em nome desta senhora, ela estd mandando um
recado. Eu sei que o senhor ndo tem toda a culpa, vou me dirigir ao senhor porque o
senhor € o Secretario. A culpa € de mais gente, mas a populacdo nunca pode ficar
desassistida pela falta de remédios. E a mesma coisa que tomar agua. H4 pouco
estava falando com o Marcelo que € médico, e eu sei que aqui tem mais médicos,
quanto mais remédio faltar mais doente o paciente vai ficar. A despesa depois é maior!
Entdo, eu ndo consigo entender qual o critério da politica da Secretaria Municipal de
Saude para deixar faltar remédio nos postos. Eu ndo quero pontualizar, porque eu acho
que a visdo é mais macro, eu acho que mais séria. Eu tenho certeza que nés vamos
sair com uma posicao definitiva; ou nés saimos daqui com a garantia do Secretério, ou
nos falamos com o Ministério da Saude, ja entramos no Ministério, ou vamos buscar
mais verbas e lutar por mais verbas. E deixo aqui, assumindo no meu nome, eu sou 0
Julio Paim, eu ndo tenho compromisso politico com ninguém. Eu néo faco politica
partidaria, ndo tenho nada contra ninguém que faca politica partidaria, eu acho que a
politica se faz necessaria, mas nds temos que sair daqui hoje com uma definicéao clara
e bem objetiva. Eu queria ouvi-lo, parece que o senhor vai falar no final, mas convoco a
todos Conselheiros aqui que nos ajudem nessa caminhada. Vamos levar eco para fora,
sendo nés ndo vamos ter uma solucao. Sinceramente, eu estou a poucos meses aqui e
estou pasmo. Imagino quem esta a oito! Eu vi o seu Paulo esses dias falando que esta
h& oito anos aqui. Nao da para aceitar isto! Nao d& para aceitar! Entdo, eu agradeco a
este espaco que foi dado para nés aqui, e fica o recado, Secretario. Ndo ha nada no
campo pessoal, eu lhe admiro e eu ja conversei contigo, mas lute por nés e nos dé uma
resposta. Daqui nés nao podemos sair sem uma resposta definitiva. Obrigado.
(APLAUSOS). A SRA BRUNA - Residente de Farmacia Hospital Concei ¢&o: Eu
trabalho em um posto de saude e estou fazendo parte do GT de Assisténcia, e trouxe,
na verdade, o meu questionamento ao Secretério, que foi através do oficio que o
senhor mandou, o 13/95. E ndo so neste oficio, mas em muitas falas que o senhor faz
o senhor usa o cadastramento dos usuarios nao SUS. Ao meu entender, eu acho que o
entender de todo mundo que ja leu a 8080, ou ja leu todas as outras leis, sabe que ndo
existem pessoas que nao sejam SUS. Todo mundo é SUS. Entédo, eu ndo entendo por
que disto... (APLAUSOS). O porqué desta separacao, desta segregacéo, sendo que o
SUS é universal, o SUS é o direito de todos. A mesma pessoa tendo condi¢des de
pagar um convénio particular, enfim, ganhando de sua empresa, trabalhando,
ganhando, ela é SUS. Entdo, deixo meu questionamento maior, 0 que seria para o
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senhor uma pessoa ndo SUS? Eu acho que € ao meu ver e ao ver de todos, o SUS é
todo mundo. A SRA. MIRTHA DA ROSA ZENKER - Conselho de Fisioter apeutas e
Terapeutas Ocupacionais e Vice Coordenadora CMS/POA : Pessoal, eu fiz questéo
gue alguns representantes do GT pudessem estar vindo fazer a fala aqui. O que eu
também ponderei dentro do Nucleo, que o gestor tem seu tempo, os trabalhadores tém
0 seu tempo e 0s usuarios tém o seu tempo. Nao é? E o usuario precisa de
medicamento agora, ndo da para a gente poder ficar pensando, como acusaram esses
tempos. Sdo s6 trés meses de experiéncia. Nao da para fazer trés meses de
experiéncia com assisténcia farmacéutica. Ndo é? E a gente colocou aqui que o
Conselho Municipal de Saude foi prontamente pautado e esta pontuando para o gestor
como sinal “super hipervermelho”. Nao é? As coisas que estavam acontecendo n&o
eram fatos, era a acdo que estava acontecendo na rede. Nao é? E a gente sabe que
muitas unidades, véarias unidades, o medicamento é usado como instrumento de salude
e ndo da doenca. E distribuido em grupo, € feito visita domiciliar para ver como é que
estd o usuario em casa! E isto que se trata do medicamento. Ndo é? N&o é s6 a
entrega do medicamento. E muito além do que o medicamento em si, é a acéo que €
feita através do medicamento com a populacdo. Entdo, € disso que a gente esta
podendo falar. O seu Gilberto quer falar s6 um minutinho para fechar. E mais um
participante do GT e dai a gente fecha e passa. E s6 mais o seu Gilberto, por favor. O
SR. GILBERTO BINDER — CDS Noroeste: Senhor Secretario, o senhor tem que
agradecer a sua decisdo, a sua resolucéo. E tudo comeca com erro. E remédio, reza e
resolve. E 0 pessoal que vai ser beneficiado por determinados medicamentos, temos
certeza que eles vado ter almoco na mesa. SO isso. Obrigado. A SRA. DJANIRA
CORREA DA CONCEICAO — CDS Restinga e Coordenadora d o CMS/POA: Entao,
ta. Eu ndo falei ainda, nem comecei ainda a inscri¢do... (Falas concomitantes da
plenaria). O SR CARLOS HENRIQUE CASSARTELI — Secretario Munic ipal de
Saude de Porto Alegre. Bom, na verdade... O pessoal ia fazer uma apresentacao,
mas ndo sera feita. Primeiro, eu quero dizer que na ultima Plenaria que compareci,
realmente transcorreu de forma inadequada e eu gostaria me desculpar aos
Conselheiros que estavam aqui, embora todos nés temos o direito de ndo ter sempre a
tranquilidade necesséaria para ouvir aquilo que a gente ouve aqui na Plenéaria. Nao é? O
que é bastante normal dentro das nossas Plenarias, do nosso Conselho. Elas sdo
muito frequentes e bastante quentes, mas hoje, por exemplo, nés estamos discutindo
um assunto extremamente polémico, com cortesia, com educa¢do e com respeito. De
qgualquer maneira, eu gostaria de pedir desculpas pela minha saida na ultima reuniao.
Principalmente aos Conselheiros. Com relacdo a assisténcia farmacéutica, realmente
eu gostaria de dizer que estou extremamente satisfeito com tudo o que aconteceu,
desde o momento que a Secretaria Municipal de Saude comecou a discutir os
assuntos, até os resultados atingidos até agora. E eu vou dizer o por qué. Primeiro,
quando o Marcelo diz que nos temos desavencas, na verdade tenho muita admiracao
pelo Marcelo, a gente ndo precisa pensar como uma pessoa para poder gostar dela. E
eu acho que o Marcelo € um grande profissional, uma grande pessoa, ndo precisa
pensar igual a mim. E eu creio que pensa a mesma coisa a meu respeito! Tenho muito
carinho por ele, embora nés ndo tenhamos uma amizade exatamente. Com relacdo a
assisténcia farmacéutica, realmente, até 2010... E quando tem que conhecer as coisas
eu reconheco. De 2010 a 2013 nds nao tivemos falta de medicamento em Porto Alegre.
E se faltou eu vou dizer para vocés, as existentes no sistema, as solicitages, as de
uso pessoal, faltou medicamento e tem uma subestacdo que se chama E22, para
solicitar medicamentos faltantes. Eu cansei de ir a farmécias, as vezes estava na
Farmacia Distrital Gloria/Cruzeiro/Cristal, estava 14, faltava Inalapril, se eu ndo me
engano. No dia eu estava com Silvano, e disse: “Eu tenho certeza que nao falta este
medicamento. Liga para o estoque”. Ligaram e tinha. Bom, entdo, manda trazer aqui na
farmacia distrital e falei com a farmacéutica: “Olha, o medicamento tem, pede para
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alguém trazer”. Isto tem que ser ajustado, esses fluxos de entregas. Realmente, nés
discutimos uma série de questbes em relacdo a assisténcia farmacéutica em Porto
Alegre. Varias coisas que foram colocadas aqui como verdades foram coisas discutidas
e apenas duas decisbes foram tomadas, na verdade. Uma delas era n&o distribuir
medicamentos. Era mais para pacientes que vinham com o receituario no SUS.
Receituario de pacientes particulares. Ai € bom a gente lembrar que até 2011, 2012, eu
nao lembro exatamente que data, os medicamentos eram entregues para escritorio e
profissional, para o usuério que chegava no escritdrio com SUS, apds passar por uma
consulta, por um cadastramento na unidade. Como n@s tivemos o processo de falta de
médicos muito grande, ndés nao poderiamos prejudicar a populacdo, e naquele
momento era medicacdo para qualquer receituario. Nao € verdade? Todos nos
utilizamos o SUS, quando vamos em um restaurante, quando entramos em uma
farmécia, quando entramos em um boteco para beber uma pinga, todos nés utilizamos
o SUS o tempo todo. Agora, direito ha, aquilo que o SUS oferece, que ndo é questéo
da Vigilancia Sanitaria, que sao questdes de assisténcia a saude, todos nds temos
direito. Todos nos temos direito a tudo aquilo que o SUS oferece, desde que nés
estejamos dentro do sistema. Isto é direito sanitario. Eu te dou cinco ou seis livros
sobre direito sanitario, que vais ver que ndo sou eu que estou dizendo, eu estou
falando de pessoas que falam e estudam, escrevem sobre direito sanitario neste pais.
Ta? Nao tirei da minha cabeca, eu estou falando de pessoas que estudam o direito
sanitario. Eu ndo estudo, eu estudo o que os outros escrevem. Eu ndo inventei nada do
que eu estou dizendo aqui. Entdo, para estar no SUS, para ter direito ao que o SUS
oferece tem que estar no SUS. Tanto é assim que eu ndo tenho briga com nenhum juiz,
nenhum juiz mandou me prender, nenhum promotor mandou me prender. E quando me
dizem: “Eu quero uma tomografia, uma ressondncia magnética”; alguma coisa
qualquer, eu mando para o juiz com uma receita de um especialista daquela area. Eu
digo: “Ent&o, o senhor me comprove que este paciente ja esta dentro do Sistema Unico
de Saude”, sendo eu mando para uma consulta com o médico do Sistema Unico de
Saude... Porgue nés ndo podemos usar os dois mundos. Eu consulto com médico
particular, o médico do plano de saude e vou utilizar o SUS para fazer aquilo que € do
sistema privado, que ndo é o sistema, é o que o setor privado ndo oferece.
Convenhamos, isto é pular por cima do usuéario do Sistema Unico de Satde. Ndo é?
Entdo, ndo é verdade que nés ndo temos direito ao SUS onde nés estamos. NOs
entramos no SUS a hora que quisermos. E dai nés temos o regulamento para tudo
aguilo que o SUS oferece. E tanto é assim, que todos nds temos direito a tudo que o
SUS oferece sempre, ndo precisavam portarias especificas como, por exemplo,
tratamento da DST AIDS, todo brasileiro tem direito a tratamento de AIDS,
independente de estar consultando pelo plano de saude ou nado. Esta dentro do
sistema e ndo tem nenhuma portaria especial para isto. Idem para a tuberculose, e tem
para varias outras coisas, onde € preciso portarias especiais. Vacinas, todo brasileiro
tem direito a vacinas, estando ou ndo dentro do sistema. N&o precisava ter regras para
dizer que todo mundo tem mesmo nado estando dentro do sistema. Nao precisava.
Entdo, se existem essas regras especiais para situacdes especiais, € porque o direito
sanitario entende que nem todo mundo tem direito a tudo sendo estiver dentro do
sistema. Entéo, existe o sistema assistencial e que tem que estar dentro dele. Nao sou
eu que digo, isto € o que todo mundo que estuda saude no Brasil. Com relacdo a
assisténcia farmacéutica, duas coisas que foram decididas e discutidas e uma delas
estava até decidida pela polémica. Tinha duas coisas polémicas ai na nota, uma era
instrucdo normativa, eu pedi para recolher para que a gente pudesse dar uma
reavaliada, discutir se tivesse algum fato que pudesse ser controverso. Mas, na
verdade, tem muitas coisas que foram ditas que ndés nunca decidimos. Esses
bilhetinhos que mostram aqui, pelo seguinte, foi iniciativa pessoal. Eu acho que foi erro
de comunicac¢do nosso sim, acho que houve, nds temos que reconhecer que houve
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erro de comunicacédo, porque as pessoas tém a fase de discussdo, passou a tomar
decisdes. Em nenhum momento, seu Paulo, e 0 senhor pergunta, mas nds nunca
paramos de comprar medicamentos. Entdo, eu vou ler alguns documentos que eu
mandei. Com relagdo ao grupo de trabalho, o grupo de trabalho foi provocado na
Plenaria, eu votei a favor. Depois ndo se discutiu como seria a montagem deste grupo.
Eu mesmo mostrei, foi dado um oficio que teria sido mandado, e eu mostrei que deu
entrada no gabinete no dia em que foi lido aqui. Este foi um dos motivos que fiquei
chateado naquela reunido passada. Coisas que tinham entrado no gabinete naquela
tarde, foi dado como recebido pelo gabinete naquela data, assinado como sendo
naquela data, mas foi dado como tendo sido recebido varios dias antes. E dai eu disse:
“O grupo de trabalho ja esta em andamento”. Pessoal, isto ndo invalida o grupo, mas
entrar no grupo de trabalho agora eu acho que é querer se meter em algo que nao
participou desde o inicio. Entdo, o grupo de trabalho tem legitimidade, ndo tem nenhum
problema, mas vamos para as informacgdes corretas. No dia 14 de julho eu mandei para
Coordenadora o seguinte oficio: “N@o ha qualquer nova instrugdo quanto a distribui¢céo
de medicamento nas unidades de saude”. Dia 14 de junho. "A Secretaria Municipal de
Saude tem apresentado algumas dificuldades na aquisicdo de alguns medicamentos, e
com o financiamento da assisténcia farmacéutica aproxima-se do dobro previsto pelos
entes federados. No que se refere ao grupo de trabalho criado a partir da legislagéo da
Plenaria do Conselho, ndo recordo de discussdo no grupo de Coordenacdo de como
estaria... Como se daria a constituicdo desse grupo”. Vou pular algumas coisas... Este
Secretario concorda plenamente que essas solucdes sado complexas. Algumas ja
descartadas, mas descartadas sdo: o ndo fornecimento nas farmacias distritais ou
dispensérios de medicamentos que possam ser adquiridos gratuitamente nas farmacias
populares. A alteracdo da lista de medicamentos que estdo disponibilizados pelos
dispenséarios. Gestdo em avaliacdo, disponibilizacdo de medicamentos nos
dispenséarios apenas para a populacdo da unidade, fornecimento de medicamentos
apenas para a populacado porto-alegrense. Eu acho que as pessoas mais antigas
sabem, ndés temos uma acao e eu quero ver é a estacdo, porque eu quero o que diz
exatamente nela. O que diz de quem consulta no Conceicdo ou no Clinicas, tem o
mesmo direito sendo de Cacimbinha, Verandpolis, Santa Catarina, pegar medicamento
em Porto Alegre. Isto tem uma lei que diz, e isto € um absurdo. O que a gente recebe
por habitante/ano € o mesmo que o0s o trés municipios do Estado. E ai eu tenho que
distribuir o medicamento para uma populacdo que consulta no Clinicas e no Grupo
Conceicéo, que € enorme. Entdo, eu quero ver, na verdade eu nunca li esta acdo, eu
sei que ela existe; mas vou ler, talvez esteja escrito que o grupo Conceicédo tem que
fornecer, que o Clinicas tem que oferecer. Ai eu até acho que esta certo, sdo 6rgaos,
instituicbes federais, a federacdo tem que dar para todo mundo mesmo seja Rio
Grande, Porto Alegre, Brasilia... Mas Porto Alegre tem que dar dedicacdo para 0s
porto-alegrenses. Entéo, ja tinha colocado que tinha sido descartado: Alteracéo da lista
de medicamentos que sdo disponibilizadas aos dispensarios. Disponibilizacdo dos
medicamentos nos dispensarios, apenas para a populacdo usuaria da unidade,
medicamentos apenas para a populacdo porto-alegrense, cadastramento dos usuarios
nao SUS. E dai é o seguinte, eu tenho diabetes, eu vou la pegar medicamentos, eu
passo pelo médico e o médico diz: “O senhor tem diabetes mesmo, o senhor vai tomar
isto”. Eu coloco isto na ficha do paciente e ele estd cadastrado, ou a enfermeira,
prescricdo médica ndo € mais um ato médico. Entdo, pode ser prescrito pela
enfermeira, pelo farmacéutico, durante 4, 5, 6 meses contanto que o médico tenha
colocado na fichinha ali. Eu acho isto 6timo! Com o cadastramento dos usuarios nao
SUS e com pelo menos uma primeira consulta para assegurar que a prescricdo nao
seja utilizada sem os critérios e regulamentos do Sistema Unico de Saude. N&o
fornecimento de medicamentos para os usuarios ndo SUS e medicamento disponiveis
de forma gratuita nas farmacias populares da Cidade; porque quando eu saio do
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consultério vou a uma farmacia comprar os medicamentos. Bom, pode ser uma
popular. Tem medicamentos da Farmacia Popular que séao gratuitos. E quero dizer que
eu sou contra as Farmacias Populares, quando elas foram criadas no Brasil eu fui
completamente contrario. Eu acho que quem tem dinheiro para pagar paga e quem nao
tem, pega na unidade de saude. Esta é a minha opinido, mas quem criou as farmacias
populares nédo fui eu, mas elas existem. Eu concordo que é um absurdo em termos de
politica de saude, algumas unidades estdo passando informacdes que nao foram
estabelecidas pelo gestor. O gestor tem solicitado que seja suspensa qualquer
informacédo que nédo tenha a definicdo clara e assinado pelo Secretario Municipal de
Saude. Bom, fiz uma orientacdo para assisténcia farmacéutica. T4? Fica determinado
que os insumos para atender pacientes com diabetes ndo devem sofrer alteracdo do
local de distribuicdo. Estes devem ser distribuidos nas farmacias distritais e
dispensérios. Cada profissional enfermeiro, o farmacéutico, em identificar quanto da
disponibilidade dos insumos, a situa¢do do usuario quanto ao controle da sua doenca e
correta utilizacdo dos insumos pelo usuério, esses insumos devem ser distribuidos para
0S usuarios nas suas unidades de cadastramento ou nas farmacias distritais de
referéncia para os usuarios de Porto Alegre. Este memorando deve ser amplamente
divulgado, com a situacdo atual. No nosso almoxarifado no quadro medicamentos
estdo faltando quatro medicamentos: Albendazol, Ampicilina (que pode ser substituida
pela Amoxicilina), Albendazol que € um vermifugo, Ampicilina que é antibiotico,
Ivermectina que se usa para escabiose, e Metronidazol que se usa também para
tratamento de verminoses e outros tipos. Entdo, hoje estdo faltando quatro
medicamentos no estoque de Porto Alegre. Qualquer gerente, geréncias distritais que
estdo aqui, se estiver faltando algum medicamento que ndo esses nas dispensas da
Farmacia Distrital, basta fazer um pedido ao E22, que o Barella tem que mandar o
setor entregar. Bom, por que eu disse que gostei do assunto? Quando surgiu a
polémica eu deixei de viajar ndo por isso, mas por outros motivos, para o Congresso
Nacional dos Secretéarios de Saude, e me ligaram de la para perguntar o que eu estava
dizendo exatamente. Isto se tornou um fato e que esta tendo repercussao até agora. E
onde na proxima, e eu tinha pedido uma reunido do Conselho Nacional de Secretarios,
porque a gente tem reunides com o Ministério. Uma das pautas que eu tinha pedido
para o Fugolim, & que fosse discutida a assisténcia ambulatorial e especializada, para
guem tem financiamento do Ministério também. Eu pedi que dentro dessa discussdo
fosse colocada a assisténcia farmacéutica, porque € um problema que eu ja sabia que
nao era s6 de Porto Alegre. No dia 26 de junho, hoje, isto foi mandado ontem, na
verdade, e esta com a data da impressdo, eu recebi o seguinte documento da
assessora do Secretario de Curitiba, que € o Adriano Massuda, uma excelente pessoa,
muito querido, um excelente Secretario: “Casartelli, bom-dia. Preciso ter uma
informacdo de vocé. Como esta a compra de medicamentos de vocés? Estamos com
um problema sério de compra de 13 itens da farmacia basica. Pegamos a rede sem
estoque, esta l4 no inicio, e agora estamos passando pela crise do desabastecimento
Inalapril, mas eu tenho a lista que mudou completo depois. Liguei para o Miguel no
DAF, Departamento de Assisténcia Farmacéutica do Ministério, que me informou que a
situacdo € meio generalizada. O Ministério estd com estoque zerado nestes itens. O
gue vocés estdo fazendo ai para comprar? Estdo conseguindo comprar?” E recebi isto
aqui através do grupo de trabalho, a gente tem que colocar em processo, em
identificacdo, isto também o Secretario de Curitiba mandou para o Elton, que é da
atencao basica do Ministério da Saude: “Prezado Elton, boa tarde. Estamos elaborando
um documento com todas as informacgdes sobre a aquisicdo de medicamentos e da
Assisténcia Farmacéutica Basica em Curitiba. A principio sdo 13 medicamentos mais
criticos, exemplo: Inalapril; atraso de entrega, tudo que eu tenho falado aqui. Atraso da
entrega, pregdo deserto, a empresa informa que nédo tem medicamento, necessidade
compra emergencial, dificuldade de repor estoques estratégicos. De acordo com nosso
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monitoramento diario, estamos com problema no seguinte medicamento desde o dia
25”. Na verdade, ele fala em 13 medicamentos essenciais, mas a lista que falta de
medicamentos em Curitiba tem 29 medicamentos, 29 medicamentos estdo em falta
hoje em Curitiba, 29 medicamentos. Entdo, ndo € uma situagéo s6 de Porto Alegre, t4,
pessoal? Tem outro documento que ndo sei se vou achar... Aqui 0, este é do Elton
também, que é do Nucleo. (Falas concomitantes em plenaria). Pessoal, eu escutei o
tempo que vocés quiseram falar, a Mirtha falou, eu estou tentando dar os
esclarecimentos necessarios. Eu sinto muito. Eu ndo estou aqui brincando com
ninguém. Estou tentando esclarecer, eu ndo vou me furtar de falar, de esclarecer o que
esta acontecendo no pais inteiro. Isto aqui é do Elton do CONASEMS, ta. Ndcleo de
Assisténcia Farmacéutica do CONASEMS, medicamentos utilizados na atencao basica,
este é 0 assunto. Medicamentos nédo utilizados na atencéo basica por dificuldades de
aquisicdo. “Prezados parceiros do Nucleo de Assisténcia Farmacéutica do
CONASEMS, COSEMS e Secretarias Municipais. Em discussdo nas duas ultimas
edicbes do Congresso do CONASEMS e nos féruns de debates do COSEMS, e Nucleo
de Assisténcia Farmacéutica, foram abordados e levantados problemas e dificuldades,
medicamentos utilizados no a&mbito da atencdo basica. Atualmente, diversos municipios
estdo contatando, relatando as mesmas dificuldades e solicitam nosso apoio, uma vez
que nas cinco regibes do pais ha relatos na mesma situagdo. Neste sentido, e na
perspectiva de encaminhamento pelo CONASEMS, solicitamos ajuda de todos que
possam passar informacdes quanto a lista desses medicamentos, a descricdo destas
dificuldades. Por exemplo, processos licitatérios desertos, auséncia de cotacdo de
preco por fornecedores, atraso na entrega de medicamentos sob a alegacdo de
indisponibilidade de produtos no mercado, ou pela falta de matéria prima para a
producédo, disparidade de precos aplicados no mercado inviabilizando o processo
licitado e outras dificuldades que vocés possam constatar e relatar. A assisténcia
farmacéutica passou a ser o tema prioritario da préxima reunido do CONAMES, que
deve se dar no proximo més”. Eu mandei hoje parar a Coordenacao do Conselho, mas
isto aqui esta com a data errada, com a data ndo, com um namero errado, mas o item
do oficio é o seguinte: “Senhora Coordenadora. O objeto deste oficio € para prestar
informacdes sobre a Assisténcia Farmacéutica no Municipio de Porto Alegre. A SMS
apresentou dificuldades no abastecimento de alguns medicamentos a partir de janeiro
de 2014. Varios fatores contribuiram para isso”; estes que eu ja falei ai. “A SMS tem
uma previsdo de gasto em medicamentos de R$ 28.000.000,00 para o corrente ano.
Este valor € o dobro do previsto acordado entre os entes federados, apés longo esforco
da Secretaria Municipal de Saude e a Secretaria da Fazenda, estamos ainda com 03
medicamentos em falta”. Isto aqui muda de um dia para o outro, aqui esta faltando
Ampicilina, Metronidazol e o Timolol. “No presente nos foi solicitado a aquisicdo de
medicamentos, que somam um total R$ 4.083.858,48. Com essas compras se tem
expectativa de um estoque regulador de pelo menos 30 dias. NOs acabamos perdendo
0 nosso estoque regulador, que chegou a ser de dois meses. Com este estoque
regulador sera possivel prever eventuais atrasos nas entregas pelos fornecedores, o de
pregdes fracassados. A SMS, conta com 154 dispensarios, o contrario do que foi
veiculado na imprensa...” O Correio do Povo fez uma matéria completamente
mentirosa, como se eu tivesse dado a entrevista. Casualmente a Djanira estava la em
cima conversando quando eu estava ligando para o repoérter, para o Correio do Povo.
Eles fizeram outra matéria no dia seguinte, inclusive tinha um indicativo de demisséo
do jornalista. Ai o nosso jornalista aqui pediu para ndao fazerem isso. Uma matéria
completamente mentirosa que eu nao dei, onde diziam coisas que nao tinha dado,
liguei para o Correio do Povo e no outro dia fizeram outra matéria. “A SMS conta com
154 dispensérios, ao contrario do que foi veiculado nunca se tratou do fechamento
desses dispensarios nas unidades de saude do municipio. O gestor torna a garantir
que haveré dispensacdo de medicamentos em todas as unidades de saude, e seguindo
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o atual regramento para todos os usuarios do SUS. Porto Alegre possui 10 Farmacias
Distritais, ha um planejamento para a ampliacdo para 12 Farmacias Distritais. A
ampliacdo dos dispensarios manterd uma proporcdo de um para cada unidade de
saude. Os dispensarios fornecem os medicamentos da relagdo municipal de
medicamentos, exceto 0s medicamentos controlados. Destes, apenas o0s
disponibilizados, os antibioticos de primeira linha”. Ja é assim e continua assim. “Nas
farmacias distritais ja estdo disponiveis todos os medicamentos da relagdo municipal
de medicamentos. A SMS esta trabalhando de forma conjunta com o Conselho de
Farmacia, ndés estivemos uma primeira reunido e estamos pedindo o apoio do
Conselho para um planejamento que qualifica a assisténcia farmacéutica em nosso
Municipio. Neste planejamento havera uma ampliagdo no numero de farmacéuticos,
adequacdo das estruturas fisicas dos dispensarios. Ja foram adequados para as
farméacias distritais, adequacdo do controle de estoques através de processo
informatizado. Aproveito para ratificar a ndo participacdo no grupo de assisténcia
farmacéutica, o motivo ndo atrapalhar o trabalho ja iniciado. Sugiro que nos préximos
trabalhos proporcionalidade e os critérios de composi¢cao do grupo sejam discutidos no
Nucleo de Coordenacéo do Conselho. Era o que tinha a informar e solicitar”. Entao,
pessoal, na verdade, o seguinte, o Brasil inteiro esta com dificuldades na aquisi¢cao de
medicamentos, comparado com Curitiba. Neste momento nds estamos melhor, isto €
um problema generalizado. A industria farmacéutica, o Brasil, o Brasil assim como fez
com o Programa Mais Médicos, que precisava de médicos, ndo tenho nenhuma duvida
em relacdo a isso e se trouxe médicos para trabalhar no Brasil. Ou nds passamos a
fazer o enfrentamento como nés ja fizemos de quebrar patentes, e chamar as
industrias farmacéuticas para o diadlogo, para o papo e dizerem quanto vao produzir!
Hoje estdo produzindo o que querem para cobrar o preco que querem. Entéo, é preciso
que o governo brasileiro, em todas as suas esferas, discuta isso de forma bastante
séria, € uma briga bastante dura, uma briga bastante forte. Eu ndo sou contra a
industria farmacéutica, ela colocou medicamentos, vacinas no mercado que nos leva a
60, 70, 90 anos de idade, mas ndo pode aumentar o custo, € impossivel ser custeado
pelo povo. Entdo, quero dizer que estou bastante feliz com toda a repercussao que se
obteve com isto. E isto se tornou palco nacional, e eu acho que Porto Alegre contribui
muito para isso, mas nos ndo pretendemos mudar absolutamente nada... A SRA.
DJANIRA CORREA DA CONCEICAO — CDS Restinga e Coorde nadora do
CMS/POA: Secretério, sdo... O SR CARLOS HENRIQUE CASSARTELI — Secretario

Municipal de Saude de Porto Alegre. SO para terminar, Djanira, algumas coisas que
eu acho que nés vamos discutir. Intencionalmente eu deixei em aberto quando disse ali
gue nédo vai ser deixado de dispensar os medicamentos que estiverem nas farmacias
para os usuarios SUS, ndo vamos mudar a lista, a menos que seja para melhor. Esta
discussdo eu quero fazer sim. Para quem ndo é e vai la com receita particular, eu
quero discutir aqui dentro, eu quero trazer essa discussao para dentro do Conselho.
N&o é? E alguns dispensarios eu acho que devem ser fechados. Por exemplo, o Centro
Modelo. Tem trés locais para dispensar os medicamentos, acho que por ser um so.
Entdo, isso n6s podemos discutir, o resto ndo, até porque o resto jA € consenso que
ninguém quer. A SRA. DJANIRA CORREA DA CONCEICAO - CDS Restinga e
Coordenadora do CMS/POA: Secretario, faltam 10 minutos para as 21 horas, e tem
algumas perguntas aqui. Tem duas pessoas aflitas ali. Uma € a Andréa e a outra € a
Clarissa, a Hel0, a Tania e a Mirtha... (Manifestag&o fora do microfone). O Marcelo e a
Débora. Entdo, vou comecar com a Clarissa e depois a Andréia, porque a Clarissa
estava ha horas com o dedinho ali. A SRA. CLARISSA BASSIN - Sindicato Médico

do RS: N&o € uma pergunta, estou bem satisfeita com as apresentacdes. O problema
da Farmécia Popular no Brasil é que tem uma normativa desde 2011. E isto que eu
trouxe, tem cerca de 12 ou 13 considerandos, e tem nesses considerandos uma frase
muito interessante que diz que o Governo Federal tem como meta assegurar
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medicamentos essenciais para o tratamento dos agravos mais frequentes, mais
incidentes, com reducdo de custo para pacientes. Isto estd no caput da portaria. N6s
estamos falando de reducéo de custo. Isto esta posto no Cap. 3 desta mesma portaria,
gue colocou os critérios para que seja dispensado, comprado na Farmacia Popular do
Brasil, diz que a receita valera para 120 dias ap0s a sua emissao, e tem varias outras
coisas. Minha proposta para a Coordenacdo do Conselho Municipal de Saude, a
Farmacia Popular do Brasil tem alguns critérios de servico, a rede propria no caso de
Porto Alegre € junto com a Faculdade de Farmacia da UFRGS, que poderia ser junto
ao Hospital de Clinicas, ao Hospital Conceicdo. Poderia ter em outras universidades
gue tenham Faculdade de Farmacia, pelo controle e pelo tipo de custeio que ela sofre.
E a rede conveniada, que tem aquele banner vermelho, no qual muitos de ndés néo
sabemos se é do programa ou nédo, porgue € um banner bem facil de ser clonado.
Proposta ao Conselho, resta uma realidade, gostando ou nédo, eu pessoalmente fui
contra desde o comeco, eu acho que boa parte do que o Secretario colocou se deve a
esta capilarizacdo, a entrada, a distribuicdo dentro da rede privada que visa compra e
venda, visa lucro. Poucos remeédios sdo sem custo para o doente, pois de graca
nenhum deles é. Todos nos pagamos muito caro por esses remédios. E muito dificil
isso, 0s pacientes que eu atendo dizem, de chegarem a uma Farmacia Popular do
Brasil, que é da rede privada, e serem constrangidos a comprar mais alguma coisa. E a
tal da venda casada, porque ali o balconista ndo € um farmacéutico, os pacientes ja
falam, ndo é! Ele é o balconista que tem a obrigacdo de cumprir metas. E ele vai
vender uma escova de dente, ele vai vender desodorante, ele vai vender qualquer
coisa, porque ele é um cliente, ndo € um usuario do Sistema Unico de Salde.
Conselho Municipal de Saude, vamos trazer o Ministério da Saude para apresentar e
vamos fiscalizar. No site www.portalsaude.gov.br a extensao é: “Aqui tem Farmacia
Popular, tem os servigcos regulares credenciados em cada cidade”. A gente pode
pesquisar. Isto tem que estar na mao dos Conselheiros. E tem outra coisa na portaria,
da o direito da farmacia conveniada, seja Panvel, Agafarma, sair do sistema quando ela
bem entender. Bom, Marcelo, 14 no Lami, vamos dizer que se instale a farmacia, ai ela
trabalha em dois meses, em dois meses ela se descredencia, ela ja criou uma clientela.
E dai como € que fica? Entdo, assim, como controle social a gente tem que discutir
muito bem como vai ser esta fiscalizacdo que vamos fazer. E um problema que pelo
jeito chegou para ficar, e a gente nao pode s6: ndo gosto, vou fechar os meus olhos e
virar as costas. A gente tem que ver que meios nés vamos utilizar, nés temos que ver
na mao quem sao essas farmacias, quais sao os critérios... Ndo é verdade aquilo de
gue no outro dia ja tem outro prazo. Nao € isto que diz a portaria. Entdo, nés temos que
discutir esta rede com os representantes, com o Sindicato das Farmacias. Como é que
nos vamos fiscalizar? Esta seria a minha proposta. A SRA. DJANIRA CORREA DA
CONCEICAO — CDS Restinga e Coordenadora do CMS/POA:  Eu vou pedir para
respeitarem os 03 minutos para gente concluir. A SRA. ANDREA PEREIRA REGNER
— Secretaria Municipal de Saude: Eu fiquei muito ansiosa, porque algumas coisas
que foram postas aqui, o esfor¢o s6 vai ao encontro, foi posta a dificuldade de didlogo e
nao acho que a gente tem na questdo cultural dificuldade de escutar e de falar. Entao,
eu queria aproveitar este momento para reforcar a participacdo do Conselho nos foruns
regulares que a Secretaria tem oferecido para discutirmos sobre a modelagem da rede.
Reforcar isso porque a participacdo tem sido ativa, mas timida, poucos Conselheiros.
Ent&o, eu reforgo, dia 04 de julho vai ter mais um encontro, ele € mensal. Vocés estdo
absolutamente convidados para fazer parte disso, porgue nés estamos com um grande
desafio. Varias coisas estdo mudando, grande parte delas melhorando. A gente saiu de
uma atencdo primaria de 27% de cobertura para 70%. Ou, entdo, vai aumentar a
necessidade de recursos, vai aumentar a necessidade de dispensacdo de
medicamentos. Como € que nos vamos fazer isso com recursos finitos? Entéo, para a
gente melhorar a participagdo democratica eu chamo o Conselho para participar mais
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dos féruns de gestdo. A SRA. DJANIRA CORREA DA CONCEICAO - CDS Restinga

e Coordenadora do CMS/POA: SO para avisar, como n0s combinamos de sempre
determinar as nossas reunides as 21 horas, eu vou encerrar as inscricdes, porque tem
muitas. Entdo, para ser respeitado aquilo que nés combinamos. A SRA. HELOISA
HELENA ROUSSELET ALENCAR - Assessora Técnica do CMS /POA: Eu, na
verdade, me inscrevi até para pegar o gancho da Andréa, para reforcar que nesta
situacdo especial ndo houve dialogo. A gente ndo acha que o grupo de trabalho que foi
proposto seja do Conselho. Assim como nossas comissfes tematicas se ndés néo
tivermos com quem conversar, com quem dialogar, com quem mostrar as informacdes
necessarias para a gente compreender o que esta acontecendo, ndo tem porque que
ter um grupo de trabalho. Grupo de trabalho tem informacédo, grupo de trabalho tem
proposta, grupo de trabalho que ndo tem dialogo com quem vai tomar a decisdo de
executar a politica ndo tem sentido. Entdo, a solicitacdo de que a Secretaria componha
com o grupo de trabalho. Essas questdes que o Secretario traz a gente entende que
sdao importantes, quando a gente fez a reunido, uma teve a participacdo da Secretaria,
a gente pbde entender que a Secretaria muitas vezes por estar dentro de um escopo
técnico. Nao é a realidade, ndo conhece a realidade do que acontece na ponta, no
dispensério, que o meédico ali falou. Como que isso acontece, que € igual em toda a
Cidade? Nao é igual em todas as cidades, ndo € igual em todos os distritos, tem
diferencas se o modelo é Saude da Familia ou se ndo é Saude da Familia, tem muita
diferenga. SO que a instrucdo normativa vale como se fosse tudo igual. Ndo pode ser
feito, a decisdo politica deve ser tomada dessa forma. Foi isso que a gente estava
propondo na discussdo, uma proposicdo democraticamente discutida, que é mais
inteligente no ponto de vista. Vai ser muito certo se ela conseguir chegar mais perto da
solucdo do que ficar encastelada da area técnica. Quem indica o participante do gestor
é o Secretario, de acordo com o oficio que ndés encaminhamos. E o senhor e quantos o
senhor quiser, porque o grupo de trabalho ndo delibera nada, o grupo de trabalho traz
para este Plenario deliberar o que tiver que ser deliberado. Agora, dentro do grupo de
trabalho se tiver que ter 10 representantes da Secretaria, gerentes, farmacéuticos,
meédicos, enfermeiros, para ndés ndo tem nenhum problema. As nossas comissdes
tematicas ndo sao totalitarias necessariamente no seu conjunto, ndo sao deliberativas.
Por isso para nés nao importa. O que a gente precisava saber era desta lista de
demandas que a gente quer discutir, entre elas o custo disto. A liminar que encaminhou
a acdo que Porto Alegre tem que dar remédio para todo mundo foi encaminhada pelo
Sindicato Médico ha muito tempo. E isto foi uma deliberagdo da Conferéncia Municipal
Farmacéutica, de que Porto Alegre tem que distribuir medicamentos basicos sé para
quem mora em Porto Alegre. Esta decisdo tem o absoluto apoio da populagéo, eu
tenho certeza disto. NOs concordamos que Porto Alegre ndo tem de financiar
medicamentos para todos os prefeitos que ndo gastam dinheiro com os remédios. E
Porto Alegre esta subsidiando todos os municipios. Entdo, isso a gente quer discutir
junto com a Secretaria. O grupo de trabalho n&o tem condigéo de saber o custo, quanto
e onde, porque a gente também nao tem todos os dados, assim como a Secretaria
também n&o reconhece |4 no balcdo a realidade da unidade de saude. Entdo,
Secretério, eu questiono o teu encaminhamento, quero que tu repenses, porque nés
precisamos de gente no grupo, se ndo € este grupo em outro grupo novo. Entao,
vamos constituir um grupo novo. Vamos comecar do zero, mas a gente precisa fazer
isto juntos. (APLAUSOS)... O SR CARLOS HENRIQUE CASSARTELI — Secretéario

Municipal de Saude de Porto Alegre. Heloisa, s6 para... Eu acho que para...
(Manifestagcbes da plenaria fora do microfone). Nao, eu preciso responder depois...
Entdo, outras questdes eu ndo vou responder também, eu acho que estd mais ou
menos colocado. Heloisa, ndo é esta questao. Iniciou-se o grupo de trabalho, sendo
convidado o participante do gestor, o que nao foi indicado para o gestor. SO isto. Ai eu
descubro que quem esta representando o gestor sdo terceiros, porque eu nao tinha
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indicado ninguém. E ai ndo vai acontecer isso, vao la pessoas representando que nao
conhecem o todo, ninguém conhece todo, e esta quem conhece menos ainda. Entdo,
este foi o problema. Ja tinha representante nosso no grupo... (Manifestacédo fora do
microfone). Tinha... (Falas concomitantes da plenaria)... Isto, mas quem convidou a
Joselina? (Manifestacdo fora do microfone)... Mas é o Secretario que indica quem
representa. Estd bem, eu indico. Vocés me falem a préxima reunido que eu indico.
Acho que nao precisou ser constituido do grupo. Eu indico para o proximo grupo, sé
gue quem vai representar o gestor é quem eu indicar. S6 isto. A SRA. DJANIRA
CORREA DA CONCEICAO — CDS Restinga e Coordenadorad o CMS/POA: Tania. A
SRA. TANIA CAPUTO PINHEIRO MACHADO — CDS Eixo Balta zar: Eu espero néo
apanhar de vocés aqui, mas assim, eu sou uma pessoa que ha muito tempo sou contra
ter medicacédo dentro de uma unidade basica. Isto ndo € daqui, € uma coisa de varios
lugares, eu ja morei fora do Municipio e ja trabalhei. Eu acho que ndo é uma coisa boa.
Aqui tem gente que ja foi minha gerente, que sabe, que reclama disso. Eu acho que
tem que ter farmécia distrital em maior nimero, com exceg¢fes. (Falas concomitantes
da plenaria)... Olha aqui 0, o senhor vai me deixar falar. Eu trabalho em comunidade
carente, eu trabalho ha muito tempo e as pessoas que eu trato sabem sim quem eu
sou. Entdo, eu vou colocar assim, eu ndo estou defendendo o Secretario da Saude,
porque eu nem tenho porque fazer isto. Nao é? Eu nem sou intima, ndo o defendo em
nada. N&o estou colocando isto. Eu acho que tem locais em Porto Alegre que isto nao
pode acontecer. Onde o Marcelo trabalha é um lugar que isto ndo pode acontecer.
Agora, eu concordo absolutamente com a Clarissa, que é uma realidade e concordo
que nao existe fiscalizagdo. Isso que vocés passaram, em dizer que nao vale, detém
uma pasta “meu consultério” que eu entrego o mosquitinho para os pacientes com a lei,
com um numero da lei que eles s&o obrigados a vender. As vezes eles me telefonam
la na comunidade para me dizerem desaforos. Entende? E eu uso muita medicacao
que ndo tem na nossa farmécia, como a Metiformina de acdo prolongada, e que
diabético sabe a diferenca que faz. Nao €? Porque nao vomita, porque nao tém
diarréia, ndo tem dor abdominal. Eu uso muito a Losartana também, por causa dos
efeitos colaterais. Bom, eu posso até em outro momento conversar sobre isso, mas
digo assim, e acho que agora eu vou apanhar da gestao, eu acho que ndo da para ficar
na briga, assim como diz a Andréa, sem dialogo, sabe? Eu acho que as coisas tém que
ser conversadas, eu acho que muitas vezes, e eu comecei este ano, vejo que existe
uma coisa de ndo ser conversado em grupo. Acho sim errado disto ter vindo de cima
para baixo na unidade. Eu quando soube disto, eu soube em uma aula, em uma
capacitacdo que a gente teve sobre asma, que, inclusive, estes que tém na farmacia
popular, viriam outros para a Prefeitura, viriam outros melhores, que a gente iria somar.
Eu acho que deveria ter farmécia distrital sim, aumentar os dispensarios, mas em raros
locais, eu sou a favor que seja na unidade. E ndo é uma questdo de pronto. Eu vou
dizer uma coisa, eu sou médica desde 1976 e s trabalhei em lugares com as pessoas
sem poder econdmico. E digo, ndo € bem assim que as coisas sdo, todos 0s outros
municipios ao redor ndo sao assim. (Falas concomitantes da plenaria) A SRA.
DJANIRA CORREA DA CONCEICAO — CDS Restinga e Coorde nadora do
CMS/POA: Vamos deixar para debater depois. Débora. A SRA. DEBORA MELLECHI-
Sindicato dos Farmacéuticos do Rio Grande do Sul : Em primeiro lugar,
Coordenadora, eu penso que é necessario repensar os tempos de intervencao, porque
0 momento mais rico € a participagdo dos Conselheiros, das pessoas e dos estudantes
que estdo aqui para a gente fazer um bom debate e a gente acaba reduzindo a isto. E
isso n6s ndo podemos deixar acontecer. N0s temos que ter o debate e o Conselho
Municipal de Saude tem que sair com encaminhamentos concretos de acdes, se néao
nada vale o nosso processo de discussao. Nao é? Em segundo lugar, me chamou a
atencao logo de inicio porque a pauta da Plenéaria era assisténcia farmacéutica. Ai
guando chamou a Mirtha para falar do relatério do grupo de trabalho eu fiquei até
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preocupada. Uma coisa € assisténcia farmacéutica a outra coisa € o relatério de
trabalho de um grupo de trabalho. Ndo €? E ai me preocupa a restricdo deste debate!
Porque a assisténcia farmacéutica € muito mais ampla do que foi discutido, de uma
situagdo momenténea no Municipio. Nado é? Terceiro, o Sindicato dos Farmacéuticos
sempre se manteve presente, até pelo nosso compromisso e responsabilidade,
inclusive, junto ao controle social, discutir assisténcia farmacéutica. E temos denuncia
que esta tramitando no Ministério Publico do Estado, na Promotoria dos Direitos
Humanos no seguinte sentido, Porto Alegre ndo tem uma politica de assisténcia
farmacéutica. Em que nos nos embasamos? E falta de farmacéutico? E falta de
farmacéutico. Quantos farmacéuticos nés temos na rede: 15, 20? Para qué? Para 10
farmécias distritais? Para o servigo de atencdo especializada, para as unidades bésicas
de saude, tem a farmacia homeopatica. Enfim, tem "n" questdes. Entéo, isto precisa
ser discutido e a assisténcia farmacéutica ndo consta no organograma da Secretaria
Municipal de Saude de Porto Alegre, ndés ndo temos uma coordenacao de assisténcia
farmacéutica no Municipio, ndés temos uma assessoria técnica. Esta centralizado este
debate, nés ndo vamos evoluir. Agora 0 que nos temos que de fato discutir € a
auséncia da politica. Existe uma politica nacional de assisténcia farmacéutica que,
inclusive, este ano esta completando 10 anos, e 10 anos com muitos desafios ainda
pela frente, mas 10 anos também com muito sucesso, com a preocupagdo de
capacitacdo de recursos humanos, a gestdo de assisténcia farmacéutica, ndo €?
Dentre outros. Nao é? E o que nds precisamos neste sentido? Discutir uma politica de
assisténcia farmacéutica que tem que estar inserida na grande politica de saude, que
tem que ser norteadora das demais politicas setoriais, que seja de medicamentos, que
seja de producdo, seja da ciéncia e tecnologia, um trabalho multidisciplinar. Prestem
atencdo, quando a gente fala de assisténcia nés ndo estamos falando apenas do
profissional farmacéutico, mas estamos falando de um trabalho de todos os
trabalhadores da saude. (Sinalizagcdo de tempo esgotado). N&o, com licenga eu vou ter
que ter mais tempo. T4? Entdo... A SRA. DJANIRA CORREA DA CONCEICAO — CDS
Restinga e Coordenadora do CMS/POA: E regimental, esta no regimento... (Falas
concomitantes da plenaria). A SRA. DEBORA MELLECHI- Sindicato dos

Farmacéuticos do Rio Grande do Sul : Nao, s6 um minutinho, eu quero pedir aqui
para terminar. E assim, o que € necessario no Municipio de Porto Alegre? Reorganizar
a assisténcia farmacéutica. E para isso os farmacéuticos do Municipio tém que se fazer
presentes e tém que se colaborarem. E o Secretario tem que chamar para que nés
tenhamos isto, que todas essas questdes sejam revistas. Segundo... Segundo nao,
terceiro ja... Quarto, uma questdo que eu acho muito importante, todo o periodo de
Conselheira neste Conselho Municipal de Saude de Porto Alegre eu questionava nos
relatorios de gestdo quando vinham os dados de assisténcia farmacéutica, o que nés
temos de informacdes € o numero de receitas atendidas. NOs precisamos evoluir nisto,
nos precisamos saber discutir qual € a demanda reprimida, quantos titulos de uma
prescricdo médica. N&o estdo sendo atendidos? Nao é? De fato, o usuério esta saindo
ou ndo esta saindo da farmacia distrital, por exemplo, com seus medicamentos? Entao,
isto € algo que precisa ser discutido. Assisténcia farmacéutica precisa ser vista
realmente dentro do Municipio. E para isto, Coordenadora, quero deixar que é
necessario voltar & Comissdo de Assisténcia Farmacéutica no ambito do Conselho
Municipal de Saude de Porto Alegre, que tivemos que trabalhar com a capacitacdo dos
usuarios. E fundamental e evidentemente com a participacido da gestdo, que de fato
este Conselho permaneca se apropriando do assunto e que possamos contribuir para
que tenhamos uma politica de assisténcia farmacéutica, que é muito além da
valorizacéo do trabalho farmacéutico e sim a nossa preocupacao de uma qualidade de
vida. (APLAUSOS). A SRA. DJANIRA CORREA DA CONCEICAO - CDS Restinga e

Coordenadora do CMS/POA: Marcelo. O SR. MARCELO ROCHA GARCIA - CDS
Extremo Sul: Vou ser bem rapidinho, porque ja falei bastante hoje. Na verdade, estava
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chamando s6 a atencdo para Tania, eu nem queria me inscrever. Aproveitamos que
tem 0s passos, vou propor que o Senhor Secretario, que esta fazendo uma discusséo
em nivel nacional, jA que o problema € nacional vamos comecar a conversar sobre
uma industria farmacéutica, uma industria estatal nacional. Isso é uma coisa de
interesse publico, medicacdo é uma questdo de interesse publico. Nao é? Tem, mas
nao funciona. Vamos conversar sobre uma coisa que funcione, no sentido nacional,
nao estou falando s6 no Estado do Rio Grande do Sul. No sentido nacional... (Falas
concomitantes da plenéria). Sim, ndo é aplicado, eu quero dizer trazer para pratica...
(Falas concomitantes da plenaria). Qual € o laboratério... (Falas concomitantes da
plenaria). Qual é o laboratorio... (Falas concomitantes da plenaria). Qual é o laboratorio
que produz? (Falas concomitantes da plenéria)... A SRA. DJANIRA CORREA DA
CONCEICAO - CDS Restinga e Coordenadora do CMS/POA:  Marcelo, faz a tua
questdo porque ja é tarde. O SR. MARCELO ROCHA GARCIA — CDS Extremo Sul: E
isto ai, um laboratério que produz, um laboratério de nivel estatal que produz a
medicacdo, porque isso é de interesse publico. A SRA. DJANIRA CORREA DA
CONCEICAO - CDS Restinga e Coordenadora do CMS/POA: Everton. O SR
EVERTON BORGES - Conselho Regional de Farméacia do R io Grande do Sul: NOs
participamos de uma reunido com o Secretario de Saude ha alguns dias atras, e
também participamos de uma reunido da Comissdo de Saude e Meio Ambiente da
Camara de Vereadores. Teve uma proposta inicia para a Assisténcia Farmacéutica do
Municipio de Porto Alegre, onde ndés queremos o prazo de 3 a 4 semanas para
apresentar esta proposta. Em um primeiro momento estamos elaborando com os
nossos técnicos la do Conselho Regional de Farmacia. No segundo momento nés
queremos apresentar para os farmacéuticos do Municipio de Porto Alegre, para
poderem colaborar e avaliar o que esta sendo colocado neste documento. Tem um
terceiro momento, ainda nas suas 3 ou 4 semanas, n0sS queremos apresentar para o
Secretario Municipal de Saude, porque nés temos um compromisso com COSMAM, de
3 a 4 semanas apresentar para a COSMAM também este relatorio, com as propostas
para Porto Alegre. O Conselho Regional de Farmacia € um 6rgdo de fiscalizacdo do
exercicio profissional, ja visitamos todas as unidades de saude do Municipio de Porto
Alegre. N6s temos relatério de inspecdo, avaliando a estrutura fisica, a estrutura de
condicbes de armazenamento desses medicamentos também em aspectos sanitarios.
NOs dependemos muito também na Vigilancia Sanitaria para que possa também
colaborar com as questdes técnicas que envolvem as areas fisicas, ai dos dispensarios
das farmacias distritais etc... E para finalizar, também como foi citado o Programa
Farmacia Popular, n6s também queremos informar que o Conselho de Farmacia
também tem canais de denuncias. Entdo, a populacdo, quando encontrar alguma
irregularidade, caso tenha algum tipo de informacdo, que tenha alguma suspeita de
irregularidade com este programa, pode ser acionado o Conselho de Farmacia que nés
encaminharemos para a ACAU, que € a auditoria do SUS, essas farmacias que estao
com algum tipo de problema neste programa. Nosso telefone é o 3013-0900 para
dendncias, e temos um e-mail também que é: denuncia@crfrs.org.br. N6s recebemos
dendncias apesar do Conselho ndo ser responsavel por esta criagdo, mas sim
caminhamos para que nés tenhamos um contato direto com a secretaria de auditoria
do SUS, que é quem realmente pode fazer alguma mudanca neste quadro de
informacdes inadequadas para o programa. Resumidamente € isto. NOsS queremos em
guatro semanas termos uma proposta passando aqui para o Conselho, antes disso,
antes de apresentar para o Secretario e para a COSMAM, também na avaliacdo aqui
do Conselho Municipal de Satde. E isto obrigado. A SRA. DJANIRA CORREA DA
CONCEICAO - CDS Restinga e Coordenadora do CMS/POA:  S6 uma informac&o
assim, eu uso Sinvastatina, no posto eu pego duas caixas de graca. E quando nao tem
no posto eu vou na farmacia popular, na AGAFARMA da Restinga, eu ganho uma caixa
e tenho que pagar outra. (Falas concomitantes da plenaria). Sé para dizer para vocés
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que isto acontece. A Mirtha agora. A SRA. MIRTHA DA ROSA ZENKER - Conselho
de Fisioterapeutas e Terapeutas Ocupacionais e Vice Coordenadora CMS/POA.:
Pessoal, sO para dar uns retornos, eu acho que o Secretario fez algumas falas. So para
esclarecer bem rapidinho. A composi¢éo do GT ja estava pontuada pela Plenaria, pela
correspondéncia de um oficio que veio do GT Extremo Sul, que ja aceita que ha
representantes dos Conselhos Distritais. E no momento a gente também convidou o
Conselheiro do Sindicado das Farmacias, o Masurquede, o Masurquede esta
participando ou esta indicado para participar do GT que ele vinha participando. Agora
por questdo de ser pai ele ndo esta participando mais, mas vocés estdo participando,
sendo representados pelo Conselheiro Masurquede. Assim, a pauta da Plenéria, a
assisténcia farmacéutica e situacdo de acesso a medicagdo atencdo a saude. A gente
sabe da amplitude da assisténcia farmacéutica, mas nao é este ponto de pauta que nos
estamos falando aqui. E da situacdo de acesso na rede de atengdo. Outra resposta,
Senhor Secretario, o oficio do dia 02 de junho nao foi entregue no dia 05 de junho, até
03 de junho. Entdo, nado foi no dia da Plenéria, foi com a antecedéncia. Entdo, o Oficio
n° 110 que tu feriste que foi recebido no dia da Plenéaria. Ta? SO para esclarecer e nao
ficar com essas respostas... (Manifestacdo fora do microfone). Eu estou falando do
nosso, que a gente esta dentro da Comissao de Assisténcia Farmacéutica. Ta? Eu
gostaria de propor alguns encaminhamentos. Ent&o, da importancia da participacao da
gestdo na reunido de quinta-feira, as 10 horas. E quinta-feira, dia 03 de julho, as 10
horas. Da importancia da participacdo da gestao pelo fato que a Heloisa pontuou e da
importancia que a gente sabe desde que criou um grupo de trabalho, tem que fazer
parte a gestdo, sendo nao tem porque do grupo de trabalho do Conselho Municipal de
Saude. Ta? Do GT da Assisténcia Farmacéutica... (Falas concomitantes da plenaria).
Os trabalhadores que gestor indicar, eu acho que da indicacdo do gestor. A comisséo é
composta de Conselheiros, que talvez a gente possa até trabalhar dentro da comisséao
e a comissdo avaliar a indicacdo da Débora. A tua sugestdo. E a sugestdo em dois
meses voltar a pauta que para Plenaria poder estar fazendo este fechamento e
acompanhamento dessa situacao da assisténcia farmacéutica. Este encaminhamento
que eu estou propondo para a Plenéria estar votando. A SRA. DJANIRA CORREA DA
CONCEICAO - CDS Restinga e Coordenadora do CMS/POA: Estdo todos
satisfeitos? Os encaminhamentos. (Manifestacdo fora do microfone). Esta tua pauta
pode entrar no GT? Entdo, vamos. Nao precisa votar? Entdo, dois meses para nés
trazermos esta pauta de volta para ca. Obrigado. Boa noite. (Encerram-se os trabalhos
do plenario as 21h25min).

DJANIRA CORREA DA CONCEICAO MIRTHA DA ROSA ZENKER
Coordenadora do CMS/POA Vic e — Coordenadora do CMS/POA
(Ata aprovada na Reunido do Plenario do CMS/POA, de 21 de agosto de 2014).
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