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CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE
ATA N° 25 - Reunido Ordinaria
DATA: 18-10-2012

1 — ABERTURA: Aos dezoito dias do més de outubro do ano de dois mil e doze, as
18h30min, no auditorio da Secretaria Municipal de Saude de Porto Alegre, situado na
Avenida Jodo Pessoa, n° 325, reuniu-se, em sessao ordinaria do Plenéario, o Conselho
Municipal de Saude de Porto Alegre. A SRA. SILVIA GIUGLIANI (Coordenadora do

Conselho Municipal de Saude): No uso das atribuicdes que me sdo concedidas pelas
Leis 8080 e 8141/90, pela Lei Complementar 277/92, pela lei Organica do Municipio de
Porto Alegre, pelo Codigo Municipal de Saude e pelo Regimento Interno deste
Conselho, aprovado em julho de 2008, declaro aberta a sessao ordinaria do Plenario
do dia 18 de outubro de 2012. 2 - Faltas justificadas: Carla Rosana Santos da Silva;
Claudio Augustin; Débora Raymundo Melecchi; Doralice Melo dos Santos; Gilberto
Binder; Gilberto Fagundes da Silva; Jodo Alne Schamann Farias; Liane Teresinha A.
Oliveira; Lucia Helena de Lima Carraro; Luisa Rihl Castro; Maria Encarnacion Morales
Ortega; Maria Ivone Dill; Maria Leticia de Oliveira Garcia; Milton dos Santos; Mirtha da
Rosa Zenker; Nauber Gavski da Silva; Nesioli dos Santos; Palmira Marques da
Fontoura; Salete Camerini. Conselheiros Titulares presentes:  Abdon Medeiros Filho;
Alcides Pozzobon; Ana Carla Andrade Vieira; Christiane Nunes de Freitas; Djanira
Corréa da Conceicao; Gabriel Antonio Vigne; Gilmar Campos; Hamilton Pessoa Farias;
Heverson Luis Vilar da Cunha; Janete Mariano de Oliveira; Jussara Barbeitos Giudice;
Lourdes Zilli de Souza; Luis Antbnio Mattia; Marcelo Bosio; Maria Angélica Mello
Machado; Masurquede de Azevedo Coimbra; Moénica Ellwanger Leyser; Paulo Goulart
dos Santos; Paulo Roberto Padilha da Cruz; Pedro Luis da Silva Vargas; Ricardo
Freitas Piovisan; Roberta Alvarenga Reis; Roger dos Santos Rosa; Rosa Helena
Cavalheiro Mendes; Silvia Giugliani; Soénia Regina Coradini; Tania Ledi da Luz
Ruchinsque; Ursula Adriana Sander Stuker; Vinicius Antério Graff. Conselheiros

Suplentes presentes: Carlos Pinheiro; Claudia de Carvalho Guidi; Clori Araujo
Pinheiro da Costa; Donaci de Lara Severo; Francisco Carlos Trindade; Glaucio
Rodrigues; Ireno de Farias; Luciana Sat'anna da Silva; Vania Beatriz Traesel. 3 —
Apreciacdo da Ata n° 22, de 13 de setembro de 2012 .— Em votacao a Ata 22, de 13
de setembro de 2012. Os(as) conselheiros(as) tém alguma observacédo a fazer com
referéncia a Ata 22? (O Sr. Gabriel Vigne pede retificacdo da ata 22. Onde diz GT leia-
se GD, Geréncia Distrital.) Os (as) conselheiros (as) que a aprovam se manifestem
levantando o cracha. (Pausa) 19 votos favoraveis. Os (as) conselheiros (as) que ndo a
aprovam se manifestem levantando o cracha. (Pausa) Nenhum voto contrario.
Abstencdes? (Pausa) 01 abstencdo. APROVADA a Ata 22, de 13 de setembro de
2012. 4 — Pareceres : 52/12 Prestacao de contas de 292 etapa Programa Nota Solidaria
do Hospital Espirita. Ha algum representante do Hospital Espirita presente? (A
representante do Hospital Espirita toma lugar a mesa). A Conselheira Maria Leticia vai
ler o Parecer. A SRA. MARIA LETICIA DE OLIVEIRA GARCIA (CDS

Gldria/Cruzeiro/Cristal). (L& Parecer). (Apos a leitura do Parecer): Alguém tem alguma
observacdo a fazer a respeito do parecer que foi lido? (Siléncio no Plenario.) Em
votagcdo. Aprovado por unanimidade o Parecer 52/12. 5 — Informes: Quero dar
conhecimento a plenaria de uma nota que saiu no dia 16 que diz respeito a uma
comunicagdo entre o Ministério Pablico e a Camara Municipal de Vereadores. O
Ministério Publico quer que a Secretaria Municipal de Saude preste contas aos
vereadores. A promotora de justica Angela Rotuno pediu, na manha desta terca-feira,
dia 16 de outubro, que a Camara Municipal de Porto Alegre chame a Secretaria
Municipal de Saude para prestar contas ao Legislativo da Capital. O termo da audiéncia
foi entregue ao Ver. Thiago, vice-presidente Comissdo de Saude e Meio Ambiente,
COSMAM, que esteve na promotoria da Justica de Direitos Humanos representando a
presidéncia da Camara. Segundo Angela Salton Rotunho, ndo vem sendo usual a
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apresentacdo do Relatorio anual da Gestdo da SMS, o que € uma exigéncia da
legislacdo. Na realidade, queremos dar ciéncia aos conselheiros, porqgue ndo € uma
discusséo nova, ja que em alguns momentos aqui conversamos sobre isso. Agora, com
mais esta iniciativa do Ministério Publico, devemos saudar no sentido de avangarmos
na qualificacdo nos canais de comunicacdo, no aprofundamento da situacdo das
internacdes. Com todas estas acdes garantidas, certamente, a politica publica de
saude vai continuar superando as dificuldades e se efetivando como politica que
atende a necessidade e 0 acesso ao direito a saude. Passo a palavra a Christiane que
esta representando o Secretario Marcelo Bésio. A SRA. CHRISTIANE NUNES DE
FREITAS (Representando a Secretaria da Saude): Quero informa-los de que
comecamos a rodada da discussdo da expansdo da Estratégia de Saude da Familia
nas geréncias distritais. Estamos com o calendario marcado junto aos conselhos
distritais de saude. Comecamos pela Lomba do Pinheiro na semana passada. S6 na
Noroeste que temos que ver uma data. Até o dia 22 de novembro, que é a data da
nossa plenaria, todas as datas ja estardo definidas. A SRA. SILVIA GIUGLIANI
(Coordenadora do Conselho Municipal de Saude): Conselheiros, queremos retomar
a informagdo de que estamos preparando o terceiro seminario de avaliacdo e
planejamento. Vocés receberam a programacéo e a ficha de inscricdo, que também foi
enviado por e-mail. Mas sabemos que néo é simples o0 acesso a impressao do material,
entdo fizemos duplo investimento para que todos tenham em maos a proposta de
trabalho. Estamos trabalhando na definicdo do local. O horario serd sexta-feira, dia 26
de novembro, das 18h30min as 20h, e sabado, dia 27, vamos trabalhar em grupos para
tratar do processo de planejamento das acdes do Conselho Municipal de Saude,
especialmente, para o ano de 2013, a fim de incidirmos sobre questbes a curto prazo
que se facam necessarias. Vamos ter a presenca de uma companheira do Conselho
Municipal de Saude de Belo Horizonte para compartilhar a experiéncia que
historicamente, naquele Estado, tem avancado no processo de mobilizacdo dos
diferentes segmentos da sociedade e na producdo de acdes que garantam o
desenvolvimento e a implantacdo de politica de saude. O nome da convidada é Marta
Auxiliadora. Queremos potencializar para que todos tragam suas experiéncias e
reflexdes e que, coletivamente, se formulem agdes, bem como avaliagdes do processo.
Temos que saber por que algumas coisas aconteceram e outras ndo. Entéo, a ideia &
pensar numa dindmica em que todo mundo componha ativamente o seminario. Esta
atividade esta direcionada aos conselheiros do Plenario, membros das comissdes e
6rgaos do Conselho Municipal de Saide. Com a palavra a Vania. A SRA. VANIA (CDS
Gloria/Cruzeiro/Cristal):  Boa-noite. Quero fazer um informe bem rapido, pois todos
nés j4 ouvimos muito falar do IMESF. Houve muitas discussfes e gostariamos de ter
podido conhecer melhor o IMESF antes que ele fosse aprovado. Agora, ja estamos
recebendo dendncias de moradores da area PSF Nossa Senhora das Gragas e
também de conselheiros em virtude de que um agente comunitario foi contratado, mas
ele ndo é morador da area. O referido agente comunitario, segundo informacgdes
recebidas, tem medo de entrar naquela area, até hoje néao realizou nenhuma visita em
funcdo disso. A agente estd esperando que alguém a auxilie nessa tarefa, mas isto é
muito grave. O conselho distrital recebeu esta denuncia e esta fazendo os
encaminhamentos, a fim de que possa receber o relato formal, o que, parece, ja é do
conhecimento da Gerente Distrital, a Daniele, que teria encaminhado o relato do fato a
Christiane. Assim, penso que logo teremos de ter conhecimento, por intermédio da
Christiane, sobre o que esta ocorrendo. Surgiram problemas em mais dois PSF, a
respeito do que faremos o registro quando tivermos a documentagédo. Obrigada. A
SRA. SILVIA GIUGLIANI (Coordenadora do Conselho Mun icipal de Saude): Quero
trazer um informe a respeito dos Conselhos Gestores do Grupo Hospitalar Conceigéo.
Vou fazer a leitura, porque fica mais facil. (L€.) “O Nucleo de Coordenagdo comunica
ao Plenario que de acordo com o Regimento Interno dos conselhos gestores do
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Hospital Nossa Senhora da Conceicdo, Hospital Fémina, Hospital Cristo Redentor e
Hospital da Crianca Conceicdo, cabe ao Conselho Municipal de Saude indicar o
representante dos usuarios”. No processo de implantacédo, que ocorreu desde o inicio
do ano até agora, houve questbes de ajustes, o que fez com que tivéssemos
necessidade de estar completando alguns grupos que ficardo defasados. Ha trés vagas
para o Conselho Gestor do Hospital da Crianca Conceicéo, 1 vaga para o Conselho
Gestor do Hospital FEmina, 1 vaga para o Conselho Gestor do Hospital Cristo Redentor
e 1 vaga para o Conselho Gestor do Hospital Nossa Senhora da Conceigao.
Resolvemos trazer esta questdo para o Plenario e aqueles que tiverem interesse e
disponibilidade de participar dos referidos conselhos gestores podem se inscrever até o
dia 8 de novembro, data da nossa proxima plenéria. A inscricdo deve ser feita junto a
Secretaria Executiva do Conselho para que possamos estar completando a nominata
dos referidos conselhos gestores do Grupo Hospitalar Conceicdo. O SR. ABDON
MEDEIROS FILHO (CDS Humaita/Navegantes/llhas): Todos esses conselhos tém
titulares e suplentes? A SRA. SILVIA GIUGLIANI (Coordenadora do Conselho

Municipal de Salde): Sim. O SR. ABDON MEDEIROS FILHOS (CDS
Humaitd/Navegantes/llhas): No Conceicdo, apesar de haver suplentes, existem
vagas? A SRA. SILVIA GIUGLIANI (Coordenadora do Conselho M unicipal de
Sautde): Ndo vamos abrir essa discussdo agora. O SR. ABDON MEDEIROS FILHO
(CDS Humaita/Navegantes/llhas): N&o estou entendendo por que abrir inscricdo para
uma vaga se existem os suplentes! A SRA. SILVIA GIUGLIANI (Coordenadora do

Conselho Municipal de Saude): Deve ter ocorrido um problema objetivo que envolve
a supléncia. O senhor tem toda a razéo, nédo teria por que trazermos esse assunto para
o Plenario se ndo existissem guestdes objetivas, as quais ndo conseguimos resolver.
Vocés me desculpem, ndo quero cortar a palavra de ninguém, mas o periodo de
Informe é para informes. Depois, Seu Abdon, poderemos conversar a respeito disso,
para que tudo figue bem explicito. O SR. GABRIEL VIGNE (CDS Noroeste): Falando
do CSIAPI, a comunidade local esteve hoje a tarde reclamando que a estratégia de
saude da familia ndo esta funcionado direito, por falta de agentes comunitarios. Até o
momento apenas seis foram designados, sendo que cinco ja se encontram
trabalhando. No entanto, ainda faltam mais seis. O Seu Jaime me enrolou, dizendo que
estdo verificando as devolucbes. Como devolvemos apenas dois, ele poderia ter
liberado quatro para nés. Uma outra reclamacédo que recebemos diz respeito a exames
que demoram a serem realizados, especialmente ecografias e, inclusive exames de
prostata. Algumas pessoas ao reclamar disseram que o cancer de que sdo portadoras
ja esta em estado adiantado e que até 0 momento ndo conseguiram uma consulta
especifica. Outras pessoas estédo solicitando para que fagamos um abaixo assinado ao
INSS, pedindo que o Postao seja transferido para a Prefeitura de Porto Alegre, isto por
que néo é possivel que se faca uma série de coisas por falta de aquiescéncia de parte
do INSS. Por ultimo, quero falar sobre o CEO. Por enquanto esta um inferno! Obrigado.
O SR. PAULO GOULART (CDS Noroeste): Boa-noite a todos. Em primeiro lugar,
quero cumprimentar todos os médicos, bons profissionais, pela passagem do dia que
Ihes é dedicado. Vou deixar para a Angélica, o encargo de falar sobre a UPA, porque
ela fala mais rapido do que eu e acho que fica melhor. A UPA continua meio capenga,
porém se ndo fosse a UPA a policia militar toda estaria & na Assis Brasil, porque houve
um problema da emergéncia do Conceicao — e fomos la ver — e a area verde daquele
Hospital teve que ser fechada. Entdo, se a UPA nao estivesse funcionando o caos
estaria instalado naquela regido, mas apesar de todos os problemas a UPA esta
funcionando. Quero solicitar um esclarecimento. Quando estavamos fazendo a visita 14,
ontem, encontrei uma familia que é minha conhecida, pois um dos seus familiares
apresentava fortes dores no peito, enjoos e tonturas. A pessoa foi atendida e la pelas
18/19 horas fomos embora. A noite, uma pessoa dessa familia fez contato telefénico
comigo, perguntei como estava o doente, e foi-me dito que o atendimento havia sido
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realizado, que nao tinha o medicamento necessario e o guri precisou ir a uma farméacia
para comprar. A pessoa estava para ser liberada, mas em virtude de ter sofrido outro
desmaio o médico a reavaliou e resolveu manda-la para o Hospital Conceicao para que
fizesse uma tomografia. Os familiares perguntaram como ela seria levada e o médico
perguntou se eles estavam de carro. Responderam que ndo e o medico lhes disse que
se virassem. Ai perguntaram se havia ambulancia para fazer a remog¢do e o médico
disse que nado. Entdo, a familia se movimentou e conseguiu dinheiro para levar a
doente de taxi até o Conceicdo, onde prontamente foi atendida, fizeram a tomografia e,
pelo que fiquei sabendo, estaria saindo hoje a tarde. Gostaria de ter conhecimento a
respeito dessa questdo da ambulancia, como fica isso, pois a referida familia conseguiu
dinheiro para transportar sua doente, mas e 0s que ndo tém? N&o ha alguma
possibilidade, dentro do convénio, que faculte a existéncia de um acordo com o SAMU
para que possa ser feito o transporte dessas pessoas, quando necessario? Gostaria de
ter esse esclarecimento até para poder informar aquelas pessoas. Obrigado. A SRA.
MARIA ANGELICA (CDS Norte): Boa-noite. Quero parabenizar, neste finzinho de
tarde, inicio de noite, todos os médicos pelo seu Dia e agradecer por eles terem feito
essa escolha, por serem aliviadores. Quem bom que temos profissionais como esses
no SUS. E creio que os conselheiros, que sdo representantes dos usuarios, podem-se
considerar aliviadores sociais. Quero falar a respeito da UPA, porque € o0 assunto do
momento e temos que continuar com ele porque, desde o inicio, ainda antes mesmo da
inauguracdo, e também por ocasido da reunido do conselho gestor, me posicionei
dizendo que ndo a UPA nao deveria ser inaugurada naquela data — e fui a Unica que fiz
tal manifestacéo -, em virtude de ainda existirem uma série de problemas. Basta olhar
para que se verifique que existe uma porcao de coisas erradas. Ja fiz varias fotografias.
Na ultima segunda-feira, o Seu Paulo, o Seu Gilberto e eu estivemos realizando mais
uma visita ao Hospital Conceicdo e tivemos oportunidade de constatar que a
emergéncia daquele Hospital, principalmente na parte da &rea verde, necessita de
reparos, manutencdo. Saindo dali fomos diretamente a UPA para ver como estavam as
coisas. No Conceicdo a situacao era tranquila, pois os pacientes mais graves — 0s de
fichas laranjas e vermelhas — haviam sido transferidos para o primeiro andar. Na UPA
encontramos uma situacao péssima, 0s pacientes esperavam por cerca de seis a sete
horas para receberem atendimento. Encontramos usuarios querendo quebrar tudo; ha
falta de médicos, o quadro ainda ndo esta completo e, além do mais, 0 que piora a
situacdo € o fato de a populacéo néo ter sido suficientemente informada sobre o que &
uma UPA. Conversando com o0s usuarios, faz-se uma pesquisa ali, na hora e se vé que
0 pessoal quer receber o atendimento, seja a receita que ele ndo pode pegar no posto
porque ndo conseguiu agendamento ou por que esta com a glicose ou a pressao alta;
enfim, coisas basicas que poderiam ser resolvidas num posto de saude. A maior
demanda ocorre a noite, pois o trabalhador sai do servigo e precisa ser atendido, ou ele
chega em casa, tem um problema e vai diretamente a UPA, etc. Entdo, a populacdo
tem que estar informada que a UPA é para emergéncia. Um outro assunto que quero
abordar diz respeito as demais UPAS que estdo para serem construidas. Pergunto se
h& alguma data prevista para que isto aconteca. Faco novamente o encaminhamento
no sentido da necessidade de que seja realizada uma auditoria para cobrar do Estado
aquela obra, porque ela € muito precéria. Nao h& seguranca para os trabalhadores,
nem para os usuarios. Obrigada. O SR. GILMAR CAMPOS (Conselho Distrital de

Saude Lomba do Pinheiro): Boa-noite a todos. Quero dizer ao secretario Marcelo que
conseguimos construir o nosso conselho gestor da Lomba do Pinheiro. Dos Pronto-
Atendimentos, o da Lomba é um dos primeiros. Porque o nosso é Pronto Atendimento,
nao é UPA. Vou chamar o pessoal que vai cobrar o Raio-X junto comigo. Compdem o
conselho gestor da Lomba do Pinheiro os seguintes membros: Eunice, Carlos Pinheiro,
Vosmar, Zailde, Fatima, Teresinha Beatriz, Ana Lucia. (Palmas.) A SRA. SILVIA
GIUGLIANI (Coordenadora do Conselho Municipal de Sa ude): E um belissimo
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exemplo e momento para compartilharmos as acdes da Lomba do Pinheiro com o seu
Pronto Atendimento. Sempre soubemos que, através da interlocucdo do Gilmar, ele
nunca esteve sozinho. Registrar a formacdo de um conselho gestor é uma licdo que
nao se deve esquecer, porque, quando nos juntamos, ficamos mais IUcidos e fortes
para exigir os proprios direitos. Esta € uma luta bonita, mas dificil. Por isso, queremos
celebrar com vocés, pois estdo nos ensinando um belo passo nesta caminhada. O SR.
OLIR CITOLIN (Conselho Distrital de Saude Leste): Neste momento, quero
parabenizar os médicos, pois hoje é o dia deles, e os odontdlogos, no dia 25 que ja
passou. Mas quero dizer a estas duas categorias que sao fundamentais para 0 nosso
dia a dia, parabéns. Ndo soO parabéns a eles, mas a todos nds, a toda sociedade que,
cada vez mais, se esforca para que se tenham excelentes profissionais para cuidar da
nossa saude. Para termos uma ideia, em Cuba, por exemplo, a mortalidade infantil € de
5 para cada mil nascidos vivos. Nés ja estamos em nove. Antigamente era de 30, 40,
50. A perspectiva de vida em Cuba é de 77 anos, e ja estamos proximos também.
Porque |a se investe em saude. Aqui, estamos também tentando imitar Cuba,
investindo em saude, em recursos humanos, em formar excelentes profissionais. Hoje,
o Dia do Médico, o Dia do Odontélogo, quero celebrar o dia de todos, desde a faxineira,
que limpa o chéo, que lava o material, que faz tudo na Unidade de Saude, no hospital,
seja onde for, para cuidar bem da salde de todos nés. Entdo, a estes profissionais, o
meu muito obrigado! Parabéns para vocés! Secretario Marcelo, vocés falaram que
estdo pagando bem, mas ndo acho que estdo pagando bem. Porque estamos
exportando para outros estados e até para o exterior excelentes cérebros que sdo
produzidas nas nossas unidades. L& no Hospital Conceicdo temos dezenas e dezenas
de residentes de todas as categorias. Formamos os recursos humanos e, em vez de
aproveitarmos aqui pagando um bom salario a eles para atenderem as nossas
comunidades carentes, pobres e miseraveis, ndo fazemos isso. Melhorou. Vai
melhorar, quem sabe. Esta é a nossa esperanca. Eu tenho quase 60 anos e 40 e tantos
anos de vida gratuita dedicada ao povo. Todos os dias ouvimos estas reclamacdes que
trouxeram aqui. Enquanto, neste pais desgracado, ndo se investir em educacgéo para
pensar, para refletir, para ter raciocinio critico das coisas e o povo for burro, ignorante e
imbecil, mais facil sera para a burguesia nos dominar. Quando eles vém reclamar para
mim dizendo: “Citolin, esta faltando isso.” Sem-vergonha, porque tu ndo vais comigo no
Conselho? Em quem votaste, sem-vergonha? Por que votaste nele? Pensa um pouco.
A realidade é nossa. NOs € que criamos o pais. Se queremos melhorar ou que o pais
seja melhor, temos que escolher bons representantes, excelentes representantes, e
cobrar! Cobrar deles! Eu ndo vou citar, mas o meu partido que levou uma sova de pau
foi bom, porque todos ou a grande maioria deles se tornaram autoritarios. Quando
precisam do voto, vao na casa do Citolin, mas depois esquecem do Citolin. E o que
deu? Levaram uma sova. Foi bem feito! Quem sabe a coisa vai mudar? Que ndo se
venda a alma ao demonio. E isso que temos que pensar. Temos que lutar, porque
somos 0s culpados quando as coisas ndo vao bem. O que se faz? Sé vimos aqui e
reclamamos? Nao da! Temos € que lutar, participar, ir aos féruns discutir e multiplicar.
Muito obrigado. O SR. PEDRO LUIS DA SILVA VARGAS (SINDICAMARA): Quero
saudar a presenca do pessoal da Lomba do Pinheiro. Eu que nasci e me criei na
Lomba, sempre digo, sou do tempo em que era um 6nibus de manh&, outro no fim da
tarde e a agua de cacimba. Quero saudar os meus conterraneos que estao aqui
lutando. Parabéns! Vou fazer uma pequena referéncia, Citolin, para que busquemos
esta similaridade com Cuba apenas no campo da saude. Porque, do contrario, se
buscassemos em todos os aspectos, talvez nem pudéssemos estar aqui cobrando das
autoridade, porque |4 € uma ditadura ferrenha, assassina. Os irmaos Castro nao
permitem o contraditério. Entdo, vamos invejar aquilo que nos faz bem. Muito cuidado.
Quero ratificar as referéncias aos meédicos. Fazer um elogio muito especial a categoria
profissional dos médicos do servi¢o publico, dos companheiros do servi¢o publico e um
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abraco muito especial aos médicos que compdem o ambulatorio médico da Camara
Municipal, meus colegas de servico. Quero fazer uma referéncia a este informe da
acdo do MP cutucando a Camara. Ora, uma funcéo precipua da Camara é fiscalizar.
Era para a Camara se oferecer e dizer que esta |4 cobrando do secretario da saude.
Pois tem de ser cutucada. Bom, estamos renovando uma legislatura e quem sabe se
com estes 38% que foram substituidos tenhamos, talvez, uma outra Otica. Vamos
torcer. Oxald tenhamos 0s nossos anseios ratificados pelos nossos edis la no
Legislativo. Quero dizer aos conselheiros que o SindicAmara deliberou aderir a questéo
da busca de assinaturas para a emenda da 141. Colocamos informes no nosso site e
passamos agora a coletar assinaturas, porque entendemos que € uma medida
importantissima. Ja que a presidenta da republica entende que ndo tem que garantir
10% do orcamento da saude, nés, povo, vamos tentar alterar a lei. Vamos ter que lutar
contra a base parlamentar da presidéncia, mas é uma luta que nos cabe e vamos fazer
com muito vigor. Para terminar, é incrivel, € preciso que um esgoto "exploda" na
emergéncia do Conceicao — e este conselheiro disse isso ontem para a administracao
do hospital, a Sr2. Coordenadora — para que se comece a trabalhar na reforma. Cadé o
planejamento? Cadé os cronogramas? Temos que modificar esta l6gica. Muito
obrigado. A SRA. DJANIRA CORREA CONCEICAO (CDS Restinga): Boa-noite.
Quero saudar todos os médicos e dizer ainda bem que os temos! Lembro ao Citolin
gue os Estados Unidos fabrica, Cuba imita e o Brasil falsifica! Nao € assim? Saudo a
presenca do Secretario Adjunto Marcelo Bosio, porque estd havendo um zumzum de
gue os secretarios deixariam o Conselho um pouco de lado, pois foram bem eleitos. No
entanto, penso que teremos quatro anos juntos para trabalhar. Como sempre digo,
Marcelo, sou muito franca e, assim, quero te pedir desculpas, publicamente, porque o
Nucleo Esperanca esta funcionando muito bem. Tenho recebido muitos elogios, muitos
agradecimentos, mas a reclamacao persiste no tocante a demora da consulta. Acho
gue o acolhimento ainda ndo esta funcionando como deveria. Aproveito a oportunidade
para perguntar como a Secretaria ira pagar horas extras para que os médicos
trabalhem na UPA, se nos postinhos estao faltando médicos? Como o Secretario pode
propor que os medicos que quiserem se agregar a UPA, fazendo horas extras e
ajudando, saiam daqui da Secretaria e vao para l14? Acho isto € uma contradi¢éo, pois
se vemos que ha tantas horas extras sendo pagas e ndo se sabe onde estdo sendo
feitas, se ha tantos postinhos com falta de médicos, como podem fazer uma proposta
dessas? Por que antes de abrirem a UPA ndo viram quais os meédicos que haviam
passado no concurso? O médico intensivista passou no concurso para trabalhar em
CTI; o cardiologista passou no concurso de cardiologia! Abriram a UPA, fizeram uma
salada de frutas e agora a coisa esta dessa forma. A Maria Angélica perguntou a
respeito das proximas UPAS. Teremos mais quatro anos desta gestdo, entdo, quando
chegar la pelo dia 28 de setembro de 2014 teremos mais duas UPAS inauguradas a
toque de caixa. (Manifestacdo vinda do Plenario dando conta de que ja existem cinco
UPAS.) Nao, ndo existem cinco. La na Restinga ha um postinho melhorado, onde se
fica aguardado por uma consulta de 6 a 12 horas, como eu fiquei. UPA ndo existe! Por
gue o Brasil falsifica? Porgue os outros fazem as coisas e aqui imitam e dizem gque nés
fizemos. Aqui ha postos de saude melhorados, mas que tém falta de médicos. Quero
cumprimentar os que foram eleitos, os que ndo foram, os meus, mas é preciso
reconhecer que terdo quatro anos para trabalhar e vamos ver se a coisa vai melhorar
mesmo. Por ultimo, gostaria que me fosse esclarecido se quando uma pessoa da baixa
num hospital ela precisa levar os remédios que toma. O hospital ndo fornece? E
preciso que se dé uma olhada na contratualizagdo da Santa Casa. Desculpem-me os
enfermeiros, mas tenho estado quase que as 24 horas do dia la na Santa Casa e ha
enfermeiros maravilhosos, mas dois ou trés que |4 estdo estragam a categoria. Eles
n&do deveriam permanecer la. E muito triste! O SR. FRANCISCO CARLOS TRINDADE
(CDS Partenon): Boa-noite a todos e a todas e um abraco especial aos médicos que
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agui estédo presentes. Quero encaminhar uma reclamacéao ao Sr. Secretario. No dia 3
de outubro, fomos surpreendidos com a visita de um elemento da SMED, em fun¢ao do
Posto Maria da Conceicdo, na Cosme e Damido. Para surpresa nossa, apareceu um
senhor da SMED dizendo que la sera construida a Escola de Educagdo Infantil
Salomao Watnick. A populacdo passou a me procurar, a procurar as liderancas.
Telefonei a minha Gerente Distrital, Sr® Vania, que ndo pode me atender, s6 podera me
atender amanha as 16 horas. Hoje pela manha vim a este Conselho e fui recebido pela
Heloisa, fui muito bem instruido por ela. Esta é a primeira vez que fagco uma
intervencao no Plenario do Conselho. A Heloisa disse-me que ligou para a SMED e la
informaram que o posto sera construido, juntamente com essa escola fundamental.
Entdo, pergunto: para que uma escola ao lado da outra? O terreno da SMED seria
cedido para o PSF Maria da Conceicdo. Na area da Maria da Conceicéo, no Partenon,
existem outras areas que necessitam de escola infantil, inclusive o Citolin, antigo
morador da area, podera me ajudar nisso. Entdo, Sr. Secretario, gostaria de saber se
realmente vao ser construidos os nossos PSF, pois hoje temos apenas um e que é
capenga, pois a equipe néo foi completada, e ja faz mais de dois anos. Entdo, peco
que a Secretaria envie ao Conselho Distrital do Partenon, enderecado a mim, uma
resposta correta e concreta a respeito do assunto, para que eu possa levar a
comunidade. A SRA. SILVIA GIUGLIANI (Coordenadora do Conselho M  unicipal de

Saude): No dia 25 de outubro ocorrera um seminario que esta sendo promovido pelo
Conselho Estadual de Saude, para abordar as questdes da Lei Complementar 141 e o
Funcionamento do SUS. Como o seminario ocorrera na proxima quinta-feira e alguns
podem ter feito sua inscricdo diretamente, gostaria de ressaltar a importancia da
presenca de todos os que tiverem condi¢cdes de participar, pois se trata de uma
tematica fundamental e sobre a qual precisamos ter cada vez mais dominio e
compreensao. O seminario ocorrera no turno da tarde, a partir das 13h30min, e contara
com a participacdo do Prof. Francisco Funcia, que foi quem fez toda a capacitacdo da
qual a Heloisa participou nos representando. Na sequéncia, havera a participacdo da
Dra. Fernanda Ismael, que é adjunta de procuradores do Ministério Publico de Contas
do nosso Estado. Por ultimo quero fazer o registro de uma reunido da qual participei
hoje pela manh&. Recebemos a solicitagcdo para que o Conselho participasse de uma
reunido do Forum Municipal dos Trabalhadores do SUAS. Fiz questao de trazer para o
Plenario porque entendo que € necessario otimizar 0S NOSSOS percursos e
participacdes, pois temos investido muito nas acdes intersetoriais. Cada movimento
que reconhece as diferentes competéncias e busca uma produgédo conjunto, faz com
que seja importante que estejamos preparados para participar e dialogar sobre
guestdes. As maiores questbes foram levantadas a respeito da retaguarda que esta
garantida para pacientes pos-alta, e que dentro da politica de assisténcia vivem em
abrigos, ndo tendo a minima condi¢cdo de acompanhamento e ndo possuem justificativa
para sua permanéncia em hospital. A questao deles é que existe um plano municipal de
enfrentamento da situacdo de rua, que possui varias acdes destinadas ao
desenvolvimento da saude, sendo uma delas a Casa da Cidadania, que é uma
estrutura nova. Tentamos buscar informacgdes junto aos residenciais terapéuticos, pois
a estrutura que ha exige, funciona, mas € insuficiente; da conta da demanda de forma
muito limitada. A prépria rede ja menciona isto. Assim, quero ressaltar a participacéo
do Conselho no FOMTAS, que € o Férum Municipal dos Trabalhadores do SUAS e
valorizar as agbes que buscam a intersetorialidade, a fim de que cada vez mais
funcionemos numa logica de corresponsabilidade, pois todos temos que garantir
direitos porque em algum momento teremos que ser atendidos na rede, independente
da politica que for. A SRA. CLORI (Terapeuta Ocupacional): Boa-noite. Estamos aqui
justamente para falar ao controle social sobre o Dia do Fisioterapeuta e do Terapeuta
Ocupacional. Este dia foi comemorado em 13 de outubro, portanto no sabado. Estou
representando a Associagcdo dos Terapeutas do Rio Grande do Sul, na qualidade de
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presidente, e a Entidade congrega no Estado mais de 500 terapeutas. Estdo comigo a
Denise e a Vera, que sdo trabalhadoras da Prefeitura Municipal de Porto Alegre e
também terapeutas ocupacionais. Trouxemos um material que vamos disponibilizar a
vocés, com o intuito de divulgar o que faz esse profissional. Na Secretaria da Saude,
na Prefeitura, sdo 26 cargos de terapeutas ocupacionais. Atualmente ha 6 vagas em
aberto. O entdo Secretario Casartelli, em 2011, quando foi realizado o Seminario junto
ao Hospital Presidente Vargas, anunciou a entrada desses seis profissionais, visto que
atuamos em varias areas, mas passou o tempo, os profissionais até foram chamados,
porém de repente as vagas nao existiram mais. Em maio encaminhamos um
documento para o Secretario Marcelo Bosio e até o0 momento ndo obtivemos uma
resposta. A SRA. VERA LEONARDI (Terapeuta Ocupacional): Boa-noite. Ja fiz parte
deste Conselho e atualmente trabalho na area de saude mental, coordenando o
Residencial Terapéutico Nova Vida, que trabalha com satde mental. E uma moradia
protegida, temporaria. Quero deixar um relato da minha experiéncia, pois ao longo dos
anos que trabalho na Prefeitura ja desenvolvi atividades no campo da assisténcia
social, como terapeuta ocupacional nos abrigos e também trabalhei na ponta realizando
oficinas. Temos 6 vagas em aberto no quadro da Prefeitura e estou aqui para defender,
juntamente com a colega Clori, 0 ingresso desses profissionais porque sei o quanto
contribuimos, o quanto fazemos falta la na ponta. Como profissionais na area de
reabilitacdo, entendemos que as —pessoas nhecessitam estar trabalhando o seu
reingresso no cotidiano, sejam por questées de saude mental ou por questdes fisicas.
Atualmente estamos muito mais envolvidos no matriciamento, em supervisdo, em
gestdo e estdo faltando profissionais na ponta. Estamos prestando supervisdo em
varios espacos em virtude da falta de terapeutas ocupacionais. Ha servicos como o
Centro de Saude Modelo, que estao solicitando terapeutas, no Residencial Nova Vida
abrird mais uma vaga, pois ha uma colega que esta passando para outro servico.
Gostaria que pudéssemos marcar um horario com a Secretaria a fim discutirmos de
gue maneira poderemos ajudar nesta gestdo. Obrigada. A SRA. CHRISTIANE NUNES
DE FREITAS (Coordenacdo da Rede de Atencdo Primaria ): Quero apenas dar as
datas sobre o meu relato inicial, a respeito da minha ida aos conselhos distritais: dia
24/10, IAPI; 30/10, Centro; 05/11, Sul/Centro-Sul; 05/11, Bom Jesus; 07/11, Assis
Brasil; 07/11,Chacara da Fumaca; 14/11, Restinga. O Partenon tem a sua pauta ja
completa e vamos tentar uma extraordinaria. Na Humaita tem uma pauta no dia 05 de
novembro e vamos ver se incluimos nesse dia. Na Gloéria/Cruzeiro/Cristal, devemos
ainda confirmar para o dia 23 ou dia 31 deste més ainda. O SR. MARCELO BOSIO
(Secretario Municipal Adjunto da Saude):  Boa noite. Quero dizer que o Dr. Casartelli
reassumiu a Secretaria no cargo de Secretario. Para a Djanira quero informar que,
independentemente de eleicdes, a Secretaria, pelo Secretario, ou pelo Secretéario
Adjunto, ou por algum representante, desde abril de 2010 sempre esteve presente
nesse Conselho. Vamos continuar da mesma maneira. Quero dizer também que na
semana que vem vou estar de férias para descansar um pouco, mas ja na outra
semana, dia 31, estou retomando minhas atividades junto ao Nulcleo e na grande
maioria das reunides, porgue as vezes ndo conseguimos estar em todas, com certeza
estarei presente. Sobre a questdo do UPA Zona Norte: tivemos a situacdo com a
emergéncia do Conceicao, e fizemos uma reunido com a direcdo do Concei¢do nessa
semana e pactuamos que em relacdo as obras e a situacdo do esgoto teremos trinta
dias. Estamos tentando organizar e fazer um ajuste por um periodo determinado até
que o Conceicdo conclua as contratacbes de médicos para que possa ser dado um
atendimento normal na UPA. A responsabilidade pela contratacdo de todos os
profissionais € do GHC. Havia uma expectativa sobre se viria a Presidenta Dilma para
a inauguragcdo da UPA, e como ndo se confirmou fizemos na data que havia sido
anunciada. Nao estamos entregando a UPA ao GHC, até porque ha uma
responsabilidade da Secretaria nesse contexto, ndo somente com relacdo aos
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profissionais — até porque esta muito claro, desde o primeiro momento da discussao,
gue essa é uma responsabilidade do GHC -, mas existe todo um processo de trabalho
e fluxo onde devemos avancar bastante nessa questdo, o que também esta sendo
discutido. Temos um grupo de trabalho que se redne todas as semanas no Hospital
Conceicédo, que trabalha questdes da emergéncia do Conceicdo, onde temos
representantes do Municipio, do Hospital Concei¢cdo, do Estado, do Ministério da
Saude, que discutem o funcionamento da emergéncia, e que também esta discutindo o
funcionamento da UPA Zona Norte. Surgiram alguns encaminhamentos e estamos
reorganizando os fluxos para que possamos dar maior celeridade no andamento das
demandas. As vezes as coisas nd0 acontecem como estavam programadas, a propria
guestdo dos leitos de UTI do Hospital Parque Belém anunciei aqui no Conselho que
irlamos inaugurar no dia dois, ndo conseguimos inaugurar porque nao foi possivel
completar a equipe de médicos, que deve estar acontecendo na préxima semana.
Assim como ainda ha outros servicos com dificuldades de contratacdes, e o GHC
também tem algumas questbes funcionais, h4 um debate bem intenso em relagédo a
iSS0, e espero que em breve consigamos superar esses problemas para que tenhamos
normalidade no funcionamento. Portanto, ndo € uma questdo exclusiva do Conceigéo,
nem da Secretaria, houve um aumento de demanda, tivemos uma abertura expressiva
de leitos, e os préprios médicos estao incentivando que haja a abertura de residéncias
em algumas areas, como anestesiologia, que é um grande problema que existe, e ndo
somente ndo somente no sistema publica, inclusive ha alguns pontos na saude
complementar que sdo mais criticos do que o sistema publico, e a prépria situacao do
mercado impde alguns desafios que devem ser trabalhados. Estamos trabalhando em
conjunto a fim de regularizar e normalizar esse processo 0 mais rapido possivel. O Seu
Francisco fala do terreno da Cosme-Damido: quero dizer que sera dividido o terreno,
que esta em fase final de regularizacao junto a Secretaria de Planejamento, ja existe o
estudo topografico do terreno, que tem trés mil metros quadrados, e destes mil e
quinhentos ficardo disponiveis para a constru¢cdo da Unidade de Saude da Familia e
mil e quinhentos metros quadrados ficardo disponiveis para a SMED construir uma
escola infantil. Nao tenho condicbes de dizer se esse € o melhor local para a
construgdo da escola, mas por parte da Secretaria da Saude esse € o terreno que
conseguimos e onde sera construida, tdo logo seja conseguida a matricula em nome
do Municipio e liberada pela SPM estaremos encaminhando o projeto e vai entrar em
licitacdo. Inclusive houve uma reunido com o Ministério Publico, com o Dr. Mauro, e a
previsao € de que em cento e sessenta dias a obra da unidade de tenha inicio. A SRA.
CHRISTIANE NUNES DE FREITAS (Coordenacédo da Rede de Atencdo Primaria):

Sobre os agentes comunitarios do N. Sra. das Gracas: essa funciondria ndo tera
renovado 0 seu contrato. Existem os noventa dias de experiéncia ... A SRA. SONIA
CORADINI (CDS Centro): Para um esclarecimento: se 0 agente comunitario ndo é
morador da area ele tem de ser demitido imediatamente. A SRA. CHRISTIANE NUNES
DE FREITAS (Coordenacdo da Rede de Atencdo Priméria ): Agora ndo posso dizer
qual o procedimento legal que sera feito, mas poderemos informar posteriormente
sobre isso. O Seu Paulo perguntou sobre a medicacdo, em pedir para o paciente.
Quero dizer que ndo € normal cobrar pelo medicamento dentro da UPA. O SR.
MARCELO BOSIO (Secretario Municipal Adjunto da Said  e): Cobrar pela medicacéo
ndo é normal e ndo € permitido. A unidade € obrigada a fornecer a medicacao
necesséria. Se, por ventura, ndo tiver a medicacao vai-se pegar em outro local ou se
transfere o paciente para onde tenha condi¢cbes de atendimento. Inclusive algumas
vezes temos relatos de que em unidades de saude, ou centros ambulatérios, o pessoal
diz que “demora o exame entdo quem sabe tu fazes particular e trazes aqui”. Quero
dizer que nédo € orientacdo da Secretaria de Saude para que as pessoas facam isso.
Inclusive somos radicalmente contra. Se ha urgéncia para fazer o exame, a secretaria
tem que dar conta disso. Entdo, se tem que comprar fora, que é mais rapido, no caso
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da urgéncia, quem ndo pode comprar, que a secretaria providencie, o hospital ou quem
estd como responsavel. Nos préprios contratos que estamos fazendo agora havia
algumas situacdes de hospitais que nao forneciam determinados exames, como, por
exemplo, de ressonancia. Quero dizer que agora, em todos os contratos, mudamos
isso. Se ndo tém condicoes de fazer, eles mesmos tém de procurar a parte
especializada para disponibilizar ao paciente para que possa fazer o exame. Nao € o
paciente que tem que fazer isso. Quanto a questdo de transporte, é de
responsabilidade do servi¢o o transporte. Temos a responsabilidade do servigo e temos
que assumir. Tivemos um problema parecido na Lomba do Pinheiro, e ja resolvemos.
Da mesma forma € com a farmécia, se tem que sair para fazer o exame que é
necessario, o servico tem que dar conta destes processos. Pode demorar um pouco
mais, mas a orientacdo € esta, ou seja, que 0 servico tem que prover tudo isso que
relatei. Tanto é que estamos discutindo a propria questdo da ampliacdo da baixa
complexidade para garantir a agilidade, a transferéncia entre hospitais e UPAs.
Aumentamos significativamente estes transportes de baixa complexidade, que é
transportar 0 paciente para uma internacdo ou para outro hospital ou para outra
situacdo. Em relagdo aos agentes, se de fato estd comprovado que ndo preenche os
requisitos, vamos tomar as medidas cabiveis. E exoneracdo por justa causa, €
demissao por justa causa. O que acontece € que se ndo for comprovado o endereco,
ele ndo pode atuar como agente. H4A um tramite quanto a isso, pois nao €
simplesmente dizer que esta demitido e pronto. Tem de ser instaurado o processo, ser
feita uma sindicancia para verificar se comprova ou ndo, se ha alguma indicacédo que
nao se confirma. Entdo, abre-se um processo e, se for o caso, € demisséo por justa
causa. Até porque esta previsto em lei, estd na Constituicdo e ndo ha nem o que
discutir. (Manifestacdo fora do microfone do Sr. Francisco Carlos Trindade.) O SR.
MARCELO BOSIO (Secretario Municipal da Sadde):  Seu Francisco, orientamos
todos os candidatos a vaga de agente comunitario que eles tinham que se inscrever
para determinado local e que deviam residir neste local. A comprovacao de endereco
se da no momento de assumir o emprego. Houve algumas pessoas que se
equivocaram, que trocaram, mas nao temos como fazer esta troca. Porque as pessoas
se inscreveram para um local, demos a orientacdo, lamentamos, porque talvez seja um
bom profissional, mas ndo podemos trocar. Como é o caso deste agente, se ele ndo é
do endereco do territério da unidade dele, talvez ele seja de um outro lado. Dai,
tirariamos deste local e o colocariamos noutro, mas isto € injusto com quem se
inscreveu, porque as chances precisam ser iguais para todos os candidatos, e assim a
disputa fica prejudicada. Porque no processo seletivo do concurso diz que a disputa
tem que ser de igualdade. Entdo, ndo podemos fazer isso, porque a propria lei nos
proibe. Estamos trabalhando para que sejamos o mais transparente possivel neste
processo. Nao é facil, porque, as vezes, existem algumas questdes que levam tempo
para conseguirmos comprovar. Porém, independente do tempo, quando detectado o
problema, instauramos o0 processo para se apurar. A0 comprovar que nao reside na
area da unidade, encaminhamos para demissdo. A SRA. SILVIA GIUGLIANI
(Coordenadora do Conselho Municipal de Saude): Conselheiros, nos informes nem
sempre podemos aprofundar melhor o assunto e alguns assuntos podem ter ficado em
aberto, mas é compreensivel. Nas plenarias vamos tentar clarear mais cada
informacéo. O Nucleo de Coordenacéo vai planejar uma maneira de como dar conta de
algumas informacdes e retomar o que for necessario. Vamos passar ao ponto de pauta
da reunido de hoje. Em 2007 ou 2008 trabalhamos aqui de forma pontual em uma
apresentacdo do CEREST sobre o trabalho infantil. Atualmente, temos recebido
algumas demandas sobre esta tematica. Soma-se a isso a necessidade de querermos
ampliar nossas acbes. Por isso, fomos buscar a aproximagdo com a equipe do
CEREST e combinamos esta pauta, porque é um centro de referéncia regional em
saude do trabalhador. Portanto, a Adriana e a Jacqueline vdo nos apresentar a
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estrutura da politica, porque € necessario saber seus propositos, suas metas, para
depois desdobrarmos no atendimento da forma como ela esta sediada e organizada.
Talvez, ndo se esgote 0 assunto. E a ideia ndo € deliberar nada sobre este tema hoje,
mas se houver a necessidade, que se construa algum encaminhamento. Vou chamar a
Sr2, Adriana, do CEREST, para fazer a apresentacéo e depois abrirei aos conselheiros
inscricdes  pertinentes ao tema. A SRA. ADRIANA TARRAGO CARVALHO
(Coordenadora do CEREST): Boa-noite a todos. Sou Adriana e coordeno o Centro de
Referéncia. Como a Silvia disse, ja faz algum tempo que viemos expor aqui 0 que
estamos trabalhando. Vamos contextualizar o trabalho do CEREST no que ele esta
inserido, porque esta trabalhando desta forma, quais foram os resultados atingidos e
como pretendemos continuar nesta linha o nosso trabalho. Desde o tempo que viemos
agui, em 2008, houve muitas mudancas nao so ao nivel de CEREST, mas também ao
nivel de politica nacional. Recentemente, no més passado, saiu a politica nacional e os
conselheiros puderam acompanhar algumas mudancas. Inclusive lembro de alguns
conselheiros que estdo aqui presentes. Nao vou me ater a legislagdo, mas sé mostrar
que a criacdo do CEREST, da rede nacional de saude do trabalhador é embasada em
vérias legislagbes. (Faz a apresentacdo com auxilio do data-show). A SRA.
JACQUELINE (Médica do Trabalho do CEREST): (Ap0s a apresentacdo no data-
show pela Sra. Adriana Carvalho). Boa-noite a todos. Sou uma das trés médicas do
trabalho do CEREST de Porto Alegre e tenho formacéo em pediatria, por iSso o0 meu
lugar na questdo do trabalho infantil. A Rede Nacional da Saude do Trabalhador
incorporou a questéo da erradicacao do trabalho infantil como uma politica. O CEREST
desenvolveu toda uma politica nacional com protocolos para que pudéssemos, assim
como o trabalhador na unidade basica la na ponta, atender a crianca e o adolescente e
que a sua doenca possa ser reconhecida como decorréncia do trabalho. A partir de
2004, entrou na agenda do Ministério da Saude a erradicacéo do trabalho infantil. Nao
entrou via politica da salude da crianca e do adolescente, mas pela COSAT -
Coordenadoria de Saude do Trabalhador. As nossas criangcas se inserem muito
precocemente no mercado de trabalho e adquirem doencas em decorréncia da
atividade ocupacional. Como elas estdo em crescimento e desenvolvimento, e 0 mundo
do trabalho é feito para adulto e ndo para o mundo da crianga, elas tém que se
adequarem as exigéncias do mundo do trabalho adulto. Entdo, que contribuicdo
poderiamos trazer como sistema Unico? Pela nossa capilaridade temos condi¢des de
entrar na familia. Chegamos de uma forma que as outras instancias ndo tém. A
Superintendéncia Regional do Trabalho fiscaliza, mas fiscaliza ambientes formais,
porque ndo tem como entrar na casa e saber o que esta acontecendo (Apresentagéo
com auxilio de data-show sobre A Trajetéria do CEREST na Prevencao e Erradicacéo
do Trabalho Infantil). A SRA. ADRIANA TARRAGO CARVALHO (Coordenadora do
CEREST): (Ap0s a apresentagdo no data-show sobre a erradicagdo do trabalho infantil)
Esta acdo exemplifica bem a ideia e a linha de trabalho que estamos seguindo que € a
guestdo do matriciamento que eu estava apresentando antes e que é mais eficaz na
saude do trabalhador da rede de atencao, principalmente no trabalho infantil. A SRA.
JACQUELINE (Médica do Trabalho do CEREST): Dentro do trabalho infantil temos
dois tipos de notificacdo: a notificacdo de violéncia e a notificacdo dos agravos.
Resumidamente, sobre a parte do trabalho infantil, é isso que estamos desenvolvendo.
Agradeco a todos. A SRA. SILVIA GIUGLIANI (Coordenadora do Conselho
Municipal de Saude): Muito obrigada. Agora vamos passar a abertura das inscricdes
dos conselheiros. Depois vamos planejar uma forma de manter o debate para
incidirmos na efetivagdo desta politica. O primeiro conselheiro inscrito estd com a
palavra. O SR. PAULO GOULART DOS SANTOS (Conselho Distrital de Saude
Noroeste): Em 2008, quando alguém esteve aqui, uma das queixas foi que nao havia
conducado para se locomover. Parece que tinha um FIAT. Quero saber se melhorou a
situacdo. O SR. PEDRO LUIS DA SILVA VARGAS (SINDICAMARA): Penso que este
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cuidado: prevencado, saude e seguranca do trabalhador comeca la no atendimento
basico. Qual seja, se a empresa tem sua NR5 em dia, uma CIPO, sua NR4, um
PCMSO, que eu acho que tinha, tinha que acompanhar o trabalhador quando fosse a
unidade de saude, porque aquelas perguntas ndo seriam necessarias. Poderia levar o
PPP dele. O meio produtivo neste pais deveria ser o primeiro a comecar a cuidar da
saude. As normas regulamentadoras do Ministério do Trabalho preconizam meios de
protecdo, porgue depois culmina na saude. Sendo, vejamos: doencas ocupacionais,
acidentes de trabalho, doencas do trabalho, tudo isso previsivel e tratado se as
empresas, repito, atendessem o0 que preconizam as normas regulamentadoras. Ou
seja, atendessem as leis. Nado me surpreendeu a FIERGS entrar com ADIM. De que
forma este processo poderia estar, usando um termo “fashion” e atual, lincado de
maneira a levarmos esta conta ao meio produtivo? Porque estoura na saude e na
Previdéncia com aposentadorias precoces e coisas desta natureza. Entdo, ha esta
ideia no planejamento em fazer esta ligacdo, de podermos levar esta conta,
demonstrar? Inclusive acionarmos a fiscalizagdo do Ministério do Trabalho? Olha, a
empresa tal estd cometendo ilegalidades. E neste sentido o0 meu questionamento.
Muito obrigado, Coordenadora. O SR. HAMILTON PESSOA FARIAS (SIMPA): Vendo
as explanacbes que foram feitas, fiquei preocupado porque as achei extremamente
genéricas. Foi dito do que se trata a RENAST, foram apresentados conceitos, mas ndo
foi dito o que o CEREST fez, de fato ao longo de todos esses anos de existéncia. Nao
vi nenhum ndmero que mostrasse recursos que entraram, agdes, com excec¢do da
apresentacao feita pela doutora. Nao consegui visualizar as atividades concretas,
praticas, do dia a dia. Eu ja havia questionado o Secretario, por ocasidao da
apresentacdo do ultimo Relatério de Gestdo, onde aparecia a questdo do CEREST,
perguntando onde se encontrava isto que estava dito que funcionava muito bem. Na
apresentacao feita agora, quando se refere a CGVS, seria necessario um maior
detalhamento. O Conselho precisa ter acesso a dados e ndo apenas a conceitos. Quais
as acOes feitas pelo CEREST no sentido de implementar a criacdo da ACIP? Amanh3,
onde poderei encontrar agdo do CEREST para poder socializar com o conjunto dos
trabalhadores. Sou diretor da area de saude do trabalhador, as pessoas nos procuram,
colocam seus problemas e ndo sabemos onde nos socorrer. Precisamos dessa
instancia do CEREST para articular a participacéo. Afora essa exposicdo, o CEREST
para mim é uma grande novidade. Estou mais acostumado com o CEREST de Canoas,
que recém foi criado, no entanto no CEREST Regional, penso que ainda ha muita coisa
para ser discutida. E o CEREST ndo é uma coisa noval O SR. ALFREDO
GONCALVES (Coordenador do Foérum Sindical de Saude d o Trabalhador):

Reunimo-nos a cada 15 dias no Sindicato dos Metalurgicos e discutimos previdéncia,
discutimos a questdo dos CEREST e, para nds, o CEREST Porto Alegre, hoje, € uma
piada; ele inexiste. Ele s6 existe no papel. Se formos ver a equipe, néo sei se é culpa
da coordenacdo, mas para mim a culpa € do sistema do Municipio que néo lhe da
sustentacdo, pois a equipe que aqui foi apresentada € capenga. Estdo faltando
profissionais. N0s sabemos que o CEREST nao esta cumprindo o seu papel. Temos
gue combater o trabalho infantil. Agora, numa regido que tem quatro milhdes de
habitantes e onde 70% s&o trabalhadores e destes, 20% estdo doentes, vamos fazer
coisa para inglés ver. Precisamos reativar o conselho gestor que ndo se reune. O
CEREST Porto Alegre ndo nos cedeu material para o evento que realizamos no dia 28
de abril, que o dia que dedicamos a fazer uma atividade em memodria daqueles
trabalhadores que adoeceram em seu local de trabalho e aos que morreram. Entéo, é
preciso que haja uma reorganizacdo, temos que provocar o0s sindicatos para que
venham aqui discutir a questao da saude do trabalhador, porque a doenca néo tem cor,
nao tem raca, ela precisa ser discutida. Obrigado. A SRA. VERA COIRARI
(Fonoaudiologa do Centro de Saude Bom Jesus): Sou uma das profissionais que
falta nessa equipe. Gostaria de saber o que significou, na apresentacédo feita,
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assisténcia no limbo. Peco que falem um pouco a respeito disso. Também néo percebi
os indices de perda auditiva pelo ruido — PAIR, que é um dos indices mais altos que
existe. A acdo integral a saude pressupde promocao, prevencado mais assisténcia e nao
vi muita assisténcia. Assim, gostaria que vocés dissessem o que fazem de assisténcia
concreta, nesse local de vocés. Obrigada. OLIR CITOLIN (CDS Leste): Vera, vou-te
responder dizendo que limbo é um termo teoldgico, criado por Santo Agostinho, que
significa entre o céu e o inferno. Esta é a origem do termo. Mas, 0 que me chamou a
atencdo, as 5h30min, quando sai da minha maloca, na Bardo do Amazonas, moro atras
de uma delegacia, foi ter visto sete jovens e, entre a Jodo do Rio, descendo mais uma
quadra, na Paulino Azurenha, vi cerca de 35, entre criancas e adolescentes. As
criangas la pelos trés ou quatro anos, ja comecam a dizer a primeira palavra: chuva.
Quem trabalha na vila sabe o que significa chuva. Entéo, gostaria que nés pudéssemos
ver 0 que € possivel fazer para ajudar a tirar essas criancas da rua. Aquilo ali € um
trabalho. Vocés acham que ndo € um trabalho ser biqueiro, ganhar trinta reais por
noite, ou mais, até? Isso ndo é trabalho infantil? O que nds, como Estado, podemos
fazer? Nao encontro resposta, ninguém me diz o que devo fazer! Conselho tutelar? De
nada adianta falar com o conselho tutelar!Costumo dizer que se cuida muito bem das
nossas gestantes, das vacinas, mas depois tudo cai no abandono. A SRA. LOURDES
ZILLI DE SOUZA (CDS Sul/Centro Sul):  Acho um bom projeto, um bom comeco, mas
ainda ha muito que ser discutido. Sou do tempo das ACIP onde, por vezes, as
empresas tinham protecao ao trabalhador e para onde se podia fazer um conjunto de
encaminhamentos. E claro que muitas vezes ndo havia o que hoje se chama de rede,
iamos diretamente ao posto. Hoje se vé que as grandes empresas até possuem
sindicatos, mas e as pequenas empresas onde ha um grande prejuizo para o
trabalhador? Onde esta esse tipo de politica dentro do projeto que foi apresentado?
Para mim € novidade. Se nos formos perguntar numa comunidade, com certeza as
pessoas ndo tém conhecimento do CEREST. Vemos a nossa frente diariamente
criancas que comecam a trabalhar com dois aninhos, dentro de casa. N&do temos rede
de conselhos tutelares, que deveria estar agregada a rede da saude do trabalhador. No
projeto eu ndo vi uma fiscalizacdo profunda e parece-me que isto diz respeito
diretamente a uma fiscalizacdo, que € o que pode surtir efeito. O atendimento ao
trabalhador ou a sua saude € a sequéncia, € 0 que posso analisar andando por ai.
Entdo, a meu ver, temos que buscar a escolaridade, a educacao, pois € esta que pode
iniciar todo um procedimento até chegar as redes de saude, que sabemos, Secretario,
ainda serem bastante precarias. Ultimamente temos visto todo tipo de acidente de
trabalho, estd na midia, e ndo dispomos de uma sustentacdo para isso. Obrigada. A
SRA. VANIA (CDS Gléria/Cruzeiro/Cristal):  Sou colega do Hamilton no Sindicato dos
Municiparios e também precisei desse servico e ndo o encontrei. Trabalho ha 32 anos
na enfermagem, sou técnico, e desses, 26 anos trabalho na Prefeitura Municipal de
Porto Alegre, tendo trabalhado por 10 anos no SAMU. Entéo, ja tenho uma histéria.
Tive hérnia na regido lombo-sacra, na cervical e 0 médico que me atendeu solicitou
uma ressonancia. Vim ao segundo andar deste prédio, na Saude do Trabalhador e ndo
encontrei resposta. Disseram-me que deveria procurar o IAPI. Fui ao Postao do IAPI,
falei com a enfermeira responsavel que, por sua vez, falou com o médico e ai me
disseram que eu ficaria de licenca de saude enquanto estivesse aguardando a
realizacdo da ressonancia. Isto foi em dezembro de 2011. Como em marc¢o de 2012 eu
ainda ndo tinha conseguido fazer o referido exame, entrei na justica por intermédio da
Defensoria Publica. E ai, apds 10 dias fui chamada para realizar o exame. Que lastima,
passei a frente de outras pessoas, 0 que fez com que me sentisse muito mal, pois foi
isto que a defensora me disse, que haviam conseguido me passar na frente. Como eu
gueria voltar a trabalhar, fiz 0 exame que detectou o problema, me submeti a uma
fisioterapia especifica e ja estou trabalhando novamente. O sistema é falho e ninguém,
dentro da SMS soube me informar onde eu poderia encontrar o CEREST. Nao era um
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caso agudo, mas crbnico em decorréncia das minhas funcdes. Disseram que eu
poderia me aposentar. Fui-me informar e, depois de 32 anos de servigo, fizeram um
calculo e me disseram quanto eu ficaria ganhando. Mas por favor, ndo é isto, ndo quero
me aposentar, o que quero € ter um local para onde me dirigir, pois até hoje, Secretario,
tenho uma referéncia e uma contrarreferéncia & na minha geréncia. Nao entrei na
justica outra vez por que ndo quero passar a frente de ninguém, mas estou aguardando
uma consulta com um ortopedista. Estou esperando e vou repetir sempre que nao
qguero passar a frente de ninguém, quero gque seja garantido a mim e a todos o direito a
uma consulta. Atualmente estou trabalhando apenas 6 horas por dia, fazendo
compensacdes nos finais de semana, por que néo tenho condi¢cdes de trabalhar mais
do que 6 horas diarias em virtude das dores que sinto. Assim, deixo o registro de que
eu também quero saber onde funciona o CEREST. Obrigada. A SRA. DJANIRA
CORREA DA CONCEICAO (CDS Restinga): Que bom seria se o trabalhador pudesse
procurar o atendimento e encontrasse, porque o papel aceita tudo. Mas, mesmo
fazendo essa critica, quero dizer que bom que isso j& exista. Em margco completei
cinquenta anos de trabalho. Comecei a trabalhar com oito anos, eu lavava quarenta e
cinco fraldas as seis e meia da manha. E vou usar 0s termos que se usava naquela
época: “vamos buscar as negrinhas la no interior para trazer para dentro de casa e
botar a trabalhar”, Nas vilas ainda acontece muito isso, as criangas trabalham, as maes
vao trabalhar e elas ficam responsaveis pelos irméos. Quem fiscaliza isso? Com nove
anos eu levantava as seis horas e dormia a meia-noite, e ndo existia ninguém para
onde me queixar e ninguém para fiscalizar. Hoje, muitas portas que eram para estar
abertas quando vamos procurar estdo fechadas. Essa € uma preocupacdo. Trabalhei
muitos anos no comércio, sempre fui sindicalizada, sempre fiz parte do sindicato, hoje
nao faco mais porque estou aposentada, entdo que bom que exista esse servigo, mas
pena que nao funciona, pelo que vejo. A SRA. ADRIANA T. CARVALHO

(Coordenadora do Centro de Referéncia Regional em S  aude do Trabalhador/POA

- CEREST/POA): Hamilton: nos trouxemos hoje as informacdes sobre como é que
estamos realizando o nosso trabalho. Nao trouxemos uma prestagao de contas, nao
era esse o foco. Nao trouxemos os dados da questdo financeira. Sobre a questao de
Canoas, foi solicitada a nossa orientacdo, nés acompanhamos a criagéo e eles ndo tém
nem prédio proprio — ndo sei se agora ja tém -, mas eles trabalhavam dentro da
Secretaria Municipal, e ndo tinham nenhuma acdo ainda. Entdo, acho que temos de
conhecer e construir — e tu tens uma posicao de lider junto aos trabalhadores — o que ja
vem sendo feito. O nosso trabalho é para que os trabalhadores sejam reconhecidos
pelos servicos de saude da rede, para que ndo aconteca de ndo se conseguir
assisténcia relacionada a isso, ndo se reconhecer os direitos do trabalhador, de
afastamento, dos laudos que ele necessita. A populacédo de doentes, de acidentados no
trabalho € crescente e € uma responsabilidade da saude,de organizacdo da rede, de
assisténcia, mas nao € a unica responsavel pelos acidentes de trabalho. Temos de
cobrar também de outras instancias, os sindicatos também tém de fazer o seu
papel,procurando o CEREST, que esta aberto para trabalhar nessa organizacdo da
rede. H& contribuicbes, Otimo, entdo vamos construir juntos essa rede que o
trabalhador precisa na organizacdo do SUS. Sobre o questionamento do Alfredo:
lembro que tu participavas das reunides, da Ultima tentativa, no inicio eram quatro
pessoas que iam sempre, depois comecaram a ir duas, até que ficamos eu e a Heloisa
e acabou. Chamamos o Sindicato, que nao veio. Sobre as reunides mensais que
existem nos metallrgicos, estou ha oito anos na coordenac¢édo, nunca fui convidada
para entrar no Sindicato dos Metallrgicos, nunca fui convidada para participar de
reunides, se me convidarem eu vou. E sobre a recusa de material ndo tenho
conhecimento, ndo chegou nada por escrito, ndo sei de nada, inclusive a nossa
psicologa no sabado foi fazer uma palestra no Sindicato dos Metallurgicos que contou
como horario de trabalho do CEREST para ela, porque foi um trabalho avaliado como
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tarefa do CEREST. E importante ressaltar isso, porque o CEREST esta atuando através
de seus profissionais. Quanto ao carro, que o Seu Paulo referiu, passou por aqui a
aprovacao para a compra do carro, nos tinhamos um FIAT bem velhinho e agora temos
uma Blazer, o que melhorou muito. Quanto ao conselho gestor, o Estado acompanhou
na época, tinhamos o conselho gestor, ocorreram irregularidades no conselho, com
algumas pessoas do conselho, ele se desfez e junto com isso surgiu a reativagao da
CIST Municipal, até porque havia o entendimento que o controle social dos centros de
referéncia deveria ser feito dentro da CIST Municipal, o que est4 em legislacdo. Entéo,
o conselho gestor acabou por isso também. (Fora do microfone, conselheiro sem
identificacdo sugere que se troque quem errou). A SRA. JACQUELINE (Médica do
Trabalho do CEREST): Lembro que para ser CIST Municipal participamos de algumas
reunides, e o Sindicato dos Metallrgicos estava junto nisso. A SRA. ADRIANA T.
CARVALHO (Coordenadora do Centro de Referéncia Regi onal em Saude do
Trabalhador/Poa - CEREST/POA): Para finalizar: nés debatemos de que seria a CIST
Municipal a instancia a quem iriamos nos reportar. Isso ficou decidido naquela época. E
€ 0 que vamos ativar agora também, dentro da CIST Municipal com aquelas
caracteristicas, e vamos investir nisso, para que tenha a participacdo dos
representantes regionais. O SR. MARCELO BOSIO (Secretario Adjunto da Sadde):
N&ao podemos fazer confusdo. As empresas tém de ter setores que deem atendimento
a seus funcionarios. O CEREST néo é responsavel pelo atendimento da saude do
trabalhador. Qualquer problema de saude em relagdo ao trabalho que seja
encaminhado para o CEREST. Uma das principais funcdes do CEREST é de ser o
articulador, para organizarmos um sistema que possamos, dentro das instancias de
atendimento do Sistema Unico de Saulde, absorver também a questdo da satde do
trabalhador, as doencas relacionadas ao trabalho. O Municipio tem de dar conta disso,
por isso temos a geréncia de saude dos municiparios, temos o CSST, em todos os
locais, temos uma instancia no Municipio que foi aprovada, criada junto com o0s
trabalhadores, houve elei¢cdes, ha o programa municipal de saude dos trabalhadores,
h& um debate grande na SMA, onde o SIMPA participa. O CEREST néo vai nas
empresas fiscalizar se tem CIPA, se tem 0s equipamentos necessarios. Essa ndo é
funcdo do CEREST, essa é funcdo da DRT. Temos uma situacdo, ndo lembro qual o
municipio, na comunidade dos arrozeiros, que utilizavam agrotoxicos excessivamente,
e hoje estdo tendo reconhecimento com produtos orgéanicos. Essa € a funcdo do
CEREST, para melhorarmos as condi¢cfes de trabalho, estarmos atentos as doencas
ocupacionais e nesse sentido propor politicas publicas para qualificar, melhorar as
relacfes de trabalho e a saude dos trabalhadores. Isso envolve diretamente a questao
de exploragdo do trabalho infantil, o que € importante porque temos de articular com as
diferentes instancias do sistema, com os diferentes atores, e ai entram os sindicatos, e
outras estruturas dos municipios e do estado, para que possamos dar conta disso. O
CEREST esta focado em aprofundar investigacées. E por isso que temos 0s servigos
sentinela, do HPS, da Santa Casa, do Clinicas, para que possamos atuar nesses
processos, identificando as doencas ocupacionais, porqgue nem sempre elas chegam
como doenca ocupacional, chegam como caso da Véania que sentiu uma forte dor e
limitava a sua autonomia enquanto trabalhadora e procurou atendimento, mas isso nao
foi identificado como uma questéo de trabalho. Hoje temos motoqueiros todos os dias
acidentados, e sdo trabalhadores que estdo trabalhando e muitas vezes esses
acidentes nédo sao identificados como sendo uma questdo de trabalho. Entdo, esta
articulacéo, esta identificacdo € importante. Este € o principal papel do CEREST. Para
que, em cima disso, se possa articular a rede, identificar as politicas e atuar
preventivamente, no sentido de podermos ter uma qualidade de vida e de bem-estar
deste trabalhador. N&o é a sua principal funcdo a questdo da assisténcia diretamente
engquanto centro de referéncia. Ela tem uma atuacao, trabalha na assisténcia, porque &
necessario e € uma questdo de poder articular este processo. Mas temos que estar
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dentro da rede, e é por isso que se investe, ndo s6 em Porto Alegre, como em todos 0s
outros municipios. Ai estar atuando junto aos sindicatos e as empresas para poder
cobrar o processo. Porque muitas vezes, quando as empresas ndo cumprem, ndo é o
CEREST que vai fiscalizar, porque ha 6rgaos préprios para debater e denunciar isso.
Entdo, temos que fazer esta separacao, porque esta confuséo interfere no processo. A
ADIM que a FIERGS entrou foi neste processo de confusdo e porque, obviamente,
tinha outros interesses. Na época, quando se comecou com a saude do trabalhador,
em 1992, havia uma atuacdo muito forte neste processo junto as empresas que nao
tinham nada a ver com a fiscalizagcdo. Mas se utilizou isso e foi criada uma grande
confusdo, e infelizmente o judiciario aceitou e estamos nesta situacdo. Temos que
avancar no processo de articulagdo. O municipio esta trabalhando aqui em Porto
Alegre para podermos colocar, junto ao cadastro dos usuarios do SUS, a ocupacao
para que possamos ter o diagndstico. Porque o profissional que vai atender tem que
saber, pois, muitas vezes, a procura esta relacionada com a questdo ocupacional de
homens jovens e homens adultos. E ndo é tratado como tal. A Adriana falou muito bem
sobre o fato de a pessoa ter a atendimento integral e ndo pontual. Entdo, nédo
reconhecer este aspecto é nao resolver o problema do cidaddo. Vamos estar
resolvendo uma consequéncia, a causa vai continuar sequelando outras pessoas. Se
eu sofrer um acidente, procuro o CEREST, que vou ser atendido? N&o é isso, porque
nao vai ser atendido. Que bom que ndo apareca muito, porqgue tem como funcao
articular, assessorar, qualificar os trabalhadores, para que possa identificar a doenca e
as consequéncias. Po

r isso utilizamos a rede para termos estes resultados. Portanto, temos que separar a
funcdo do CEREST, enquanto instancia articuladora, de salude e de prevencdo. A
equipe esta dimensionada conforme a Portaria Nacional. Tanto é que temos uma
equipe superior ao que esta determinado, porque ndo é funcdo dela resolver todos os
problemas. A funcéo € articular, qualificar, ajudar, propor politicas, incidir diretamente
nestes processos e utilizar a estrutura como um todo para que ela dé um resultado
positivo. O SR. FABIO CALIL(CEREST Estadual): boa-noite. Coordeno, junto a mais
duas colegas, o CEREST Estadual. Eu gostaria de chamar a atencdo de uma coisa na
apresentacdo que talvez tenha passado despercebida. A vigilancia da saude do
trabalhador néo é feita pelo Ministério do Trabalho. Ela é feita pela Saude. Quem faz o
acompanhamento, o monitoramento, que pode intervir nos ambientes de trabalho na
Otica da saude é a Saude. O Ministério do Trabalho vai fazer cumprir a lei, que sao as
Normas Regulamentadoras. E quem garante o bem-estar da populagcéo € a Saude. Ou
seja, a Secretaria Estadual, a Secretaria Municipal e o Ministério da Saude sédo os
responsaveis por estas acfes. Quando a FIERGS entrou com a ADIM, em 2002, ele
ndo fez isso de engracadinho ou porque acha que estd confundindo vigilancia com
fiscalizacdo. N&o. Ele fez isso de proposito porque ele vai recrudescer, atacar
diretamente a saude da populacdo. No comeco, vimos a reclamacdo da falta de
atendimento, ndo ha assisténcia que sirva. Isto € secar gelo. Identificamos no Rio
Grande do Sul que a maior causa de atendimento de origem externa é o ambiente de
trabalho. E mais que acidente de transito. Que violéncia! Acidente de trabalho é que
causa 0 maior numero de atendimentos no Rio Grande do Sul em matéria de causas
externas. Entao, vocés estao correndo atras para fazer melhorias em emergéncias, em
hospitais, postos de atendimentos 24 horas e ndo querem fazer vigilancia em saude do
trabalhador, ndo querem acompanhar no ambiente de trabalho, que € o maior causador
do adoecimento, do acidente e da morte. E 6bvio que a FIERGS entrou nisso com o
objetivo de ganhar. No comeco deste ano, tivemos um acidente na BRASKEN — néo é
nas empresas pequenas, mas nas grandes empresas — que afastou 4 mil trabalhadores
que tiveram que ser evacuados. Antes disso, tivemos la duas infec¢bes alimentares,
porque numa empresa daquele tamanho deveria haver um monitoramento. Nunca ia se
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imaginar acontecer uma coisa desta. Quer dizer, 0 monitoramento dos ambientes de
trabalho totalmente relegados ao segundo plano. E claro que a FIERGS ganha com
isso! E claro que o grande empresariado ganha com isso! E a populacéo fica pagando
a conta. Temos que fazer efetivamente um trabalho de acompanhamento da saude do
trabalhador. Acho que o controle social e que esta plenaria sobre a saude do
trabalhador é superimportante, porque o controle social, que € o maior interessado
nisso, tem que acompanhar a saude do trabalhador. Foi feita uma discussdo também
no governo Estadual sobre a politica estadual. Queremos acabar esta discusséo
criando um conselho gestor do CEREST Estadual, que até hoje ndo existe. Porque é a
populacao, sao os trabalhadores, é a sociedade que tém interesse em efetivar a saude
do trabalhador, que sdo os grandes beneficiarios disso. O processo que esta sendo
implementado aqui € supersaudavel, € o caminho. Penso que tem que se efetivar a
SIST no municipio e caminhar na dire¢do de prevenir, de promover a saide e menos
atender a populacdo adoecida depois que ja estd com o problema instalado. Este € o
grande resgate da saude do trabalhador. Apoio completamente e obrigado pela
atencdo. O SR. HAMILTON PESSOA DE FARIAS (SIMPA): SO quero lembrar o
Secretéario de que na discussao do relatério que citei, colocamos a questdo do férum
sindical da saude do trabalhador que se reunia quinzenalmente e que tinhamos
interesse de o CEREST participar. Até hoje ndo tivemos essa participacdo. Naquela
ocasido o senhor disse que era so convidar que iriam. A SRA. VERA (Fonoaudibéloga

do Centro de Saude Bom Jesus): Capacitacdo para os profissionais da Leste e
Nordeste para notificacées. Quero saber quem pode assinar estas notificacdes. Vocés
foram fazer esta capacitacao para quais profissionais da Leste e da Nordeste? A minha
pergunta é quem pode assinar esta notificacdo? No meu consultério, onde trabalho,
recebo profissionais. Posso assinar as notificacbes? Ah, eu posso assinar, entao.
Obrigada. A SRA. SILVIA GIUGLIANI (Coordenadora do Conselho M unicipal de

Saude): Conselheiros, este € um assunto que nado esta terminado. A plenaria esta
esvaziando e precisamos encerrar. Vou ler o encaminhamento. O Conselho Municipal
de Saulde ter acesso a documentos e relatérios anuais e parciais do periodo de
2010/2012 do servico do CEREST com a finalidade de aprofundar o debate interno,
formular pontos para deliberagéo, no sentido de efetivar a politica em questao da saude
do trabalhador. Hoje o CEREST néo veio fazer prestacdo de contas. Agradeco a
participacdo de todos e declaro encerrada a sesséo plenaria deste Conselho. Boa-noite
a todos. (As 21h45min).

SILVIA GIUGLIANI DJANIRA CORR EA DA CONCEI(;AO
COORDENADORA DO CMS/POA  VICE-COORDENADORA DO CMS/POA
Ata aprovada na Reunido do Plenario do dia 06/12/12
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