ATA DA 112 REUNIAO ORDINARIA DO CONSELHO MUNICIPAL DE
SAUDE DE INDAIATUBA

Aos trés dias de novembro de dois mil e cinco foi realizada a 11? Assembléia
Ordinaria do corrente ano, nas dependéncias do “Plenarinho” da Camara Municipal de
Indaiatuba, as dezenove horas e trinta minutos, ap6s a verificacdo da existéncia do
‘quorum” estabelecido no Regimento Interno do CMS Indaiatuba, mediante a
distribuicdo dos crachas aos Conselheiros presentes. Inicialmente, o Sr. Presidente,
que necessitava se ausentar por alguns instantes, solicitou que Sr. Secretario
assumisse a presidéncia da reunido durante o seu afastamento. O Sr. Secretario, na
qualidade de Presidente Interino, deu inicio a reunido, informando ao Plenario a
decisdo da Promotoria de Saude de Sao Paulo quanto a representatividade do
Segmento Usuario nos eventos de saude de qualquer natureza, na qual reafirma que
qualquer representante desse segmento ndo podera ter qualquer vinculo com o
Executivo, Legislativo ou Judiciario. Tal decisdo resultou de representacdo feita a
Promotoria em consequéncia da destituicdo, pela organizacdo da Conferéncia
Estadual de Saude do Trabalhador, de Delegados do Segmento Usuario a 32
Conferéncia Nacional de Saude do Trabalhador, eleitos nas Plenarias Paritarias
Regionais, que na realidade eram membros do Segmento Gestor ou Prestador de
Servigos. A seguir, o Sr. Presidente Interino acusou o recebimento do Oficio Circular
n°. 108, de treze de outubro de dois mil e cinco, do Conselho Nacional de Saude,
informando a realizagdo da XlII Plenaria Nacional dos Conselhos de Saude nos dias
cinco, seis e sete de dezembro, proximos, em Brasilia, com a seguinte pauta: a)
Modelo de Atengéo do SUS. b) Regulamentacdo da Emenda Constitucional n°. 29. c)
Educacdo Permanente no Controle Social. d) O Cadastro Nacional dos Conselhos de
Saude. O CMS Indaiatuba podera enviar dois Conselheiros do Segmento Usuario, um
do Segmento Trabalhador da Saude e um do Segmento Gestor. A seguir o Sr.
Secretario comunicou que a | Conferéncia Municipal de Gestdo do Trabalho e da
Educagéo na Saude de Indaiatuba sera realizada nos dias nove e dez de dezembro,
proximos, no Mosteiro de ltaici. Dando prosseguimento, o Sr. Presidente Interino
passou a leitura da pauta, que constava dos seguintes itens: a) Assuntos Gerais. b)
Apresentacdo do Novo Auditor da UAC. ¢) Expansao do PSF. d) Centro de Radiologia
e) Aumento da Subvengéo do HAOC. f) Recomendacgdes para Orgamento de 2006. A
sequir, o Sr. Secretario fez a apresentagdo do novo Auditor da Unidade de Avaliagao
e Controle da Secretaria Municipal de Saude de Indaiatuba: Conselheiro Dr. Erik
Garcia, que, aproveitando o momento, fez um breve pronunciamento, agradecendo a
oportunidade concedida. O Conselheiro Esteves, reassumindo a presidéncia dos
trabalhos, deu inicio a discussdo do assunto relativo a um possivel vazamento de
radiagdo provocado pelo equipamento de Raios X do Mini Hospital em consequéncia
de uma blindagem inadequada da sala onde 0 mesmo encontra se instalado. O



assunto ja fora objeto de denuncias e publicagdo na imprensa local. O Sr. Presidente,
a pedido da Chefia do Departamento de Vigilancia Sanitaria da Secretaria Municipal
de Saude de Indaiatuba, Passou-lhe a palavra para que fizesse um breve relato dos
fatos acontecidos naquele setor. A Sra. Viviane informou que a Secretaria Municipal
de Saude, objetivando esclarecer o assunto, convocara um técnico para uma
avaliacdo do referido equipamento, que, apos diversos procedimentos previstos para
0 caso, apresentou a seguinte conclusdo, de modo verbal, ao Conselheiro Edvaldo
que acompanhou todo o processo: “N&o existe vazamento de radiagao” através da
blindagem das paredes da Sala de Radiologia do Mini Hospital, mas que dois
aspectos deveriam ser levados em consideragéo: 1°) O volume de trabalho a que o
equipamento esta sendo submetido pode causar desregulagem no painel de controle
dando indicagbes imprecisas gerando uma quantidade de raios X maior que a
necessaria na realizagdo das radiografias e que, em consequéncia, 0 equipamento
deveria ser submetido a um processo de manutengdes semestrais ao inves das
revisdes anuais efetuadas presentemente. 2°) A porta de entrada da sala ndo possui
uma blindagem que impega a passagem de radiacdo quando o feixe primario estiver
direcionado para ela. Nesse caso podera ocorrer vazamento de radiacdo para o
exterior. Para evitar esse fato basta que o Técnico de Radiologia tenha o cuidado de
nao direcionar o feixe primario de Raios X para a porta de acesso a Sala de
Radiologia. A blindagem da porta somente € suficiente para conter a radiacdo
secundaria. Orientou também que ha necessidade de melhorar a disposigdo dos
componentes do Equipamento de Raios X de modo a permitir uma melhor
comodidade para o trabalho do Técnico e impedir o direcionamento do feixe primario
de Raios X para a supracitada porta de acesso. A vistoria do equipamento e da sala
foi acompanhada por uma equipe constituida pelo Coordenador do Mini Hospital, dois
técnicos de radiologia, representando os trabalhadores da saude, pelo Engenheiro do
Trabalho da Secretaria Municipal de Administragdo e Recursos Humanos, Sr. Valter, e
pelo Conselheiro Edvaldo do CMS Indaiatuba. As providéncias, citadas anteriormente,
objetivam ao cumprimento da Portaria Federal n°. 456 de 01/06/1996, que
regulamenta a matéria. Dando seguimento a reunido, o Sr. Presidente colocou em
discusséo o assunto relativo ao novo texto da Lei de Criagdo do CMS Indaiatuba. O
Conselheiro Edvaldo ressaltou a importéncia de se estabelecer um planejamento para
atender as prescrigdes da referida Portaria. A seguir, o Sr. Presidente passou a leitura
das seguintes Resolugdes aprovadas pelo Plenario do CMS Indaiatuba: | Conferéncia
Municipal de Gestdo do Trabalho e da Educagédo na Saude de Indaiatuba, Projeto
Praticas Integrativas, Comissao de Eleigdes do CMS Indaiatuba e novo texto da Lei de
Criagdo do CMS Indaiatuba. Prosseguindo, O Sr. Presidente colocou em discusséo o
assunto relativo a alteragdo do texto da Lei de Criagcdo do Conselho Municipal de
Saude de Indaiatuba, para adequa-lo a Resolugao do Conselho Nacional de Saude n°.
333 de quatro de novembro de dois mil e cinco. O Conselheiro Guilherme, usando da



palavra, questionou o referido texto, no que diz respeito a constituicdo do CMS
Indaiatuba, especialmente em relagcdo a participagcdo de entidades ambientalistas,
alegando que as mesmas nada tinham a haver com a saude. O Sr. Presidente
esclareceu que a participagdo de uma entidade ambientalista, caso fosse eleita, teria
uma grande importancia nas agdes referentes a protegdo dos mananciais de captacdo
de agua para distribuicdo na cidade e no controle de sua qualidade, tendo em conta
ser a agua de importancia capital para a manutengado da saude. Mesmo assim 0
Conselheiro Guilherme insistiu na exclusédo desse tipo de entidade. O Dr. Ant6nio
Carlos, Auditor da Secretaria Municipal de Saude de Indaiatuba, referiu-se ao fato de
que o texto relativo a composicdo do Segmento Trabalhador da Saude tinha um
conteudo de natureza corporativa que ndo dava oportunidade a que outros
trabalhadores da saude pudessem participar do CMS Indaiatuba, especialmente
aqueles que vivessem a realidade de saude o municipio. Questionou também a
composicdo do Segmento Usuario no sentido de que fosse dada maior énfase a
participacdo dos Conselhos Locais de Saude. O Sr. Presidente esclareceu que essa
era a preocupacao da Comissdo que estudou o texto, mas que, no entanto, ndo fixou
0 numero de vagas para esse tipo de representagcdo. Sugeriu que metade dessas
vagas poderia ser destinada aos Conselhos Locais, cujos representantes seriam
eleitos em eleigdo especifica. A proposta foi aceita pelo Plenario do CMS Indaiatuba.
O Conselheiro Guilherme, pedindo a palavra, questionou quanto ao numero total de
Conselheiros, propondo a manutengdo do numero atual de Conselheiros, como
também questionou o fato de que a entidade que ora representa poderia ficar sem
uma representacdo no Conselho. O Sr. Presidente explicou que o aumento do numero
de Conselheiros era devido ao aumento do numero de participantes do Segmento
Prestadores de Servico que junto com os representantes do Segmento Gestor
formariam um total de cinco representantes. Para manter a recomendacdo da
Resolugdo n°. 333 seriam necessarios cinco representantes do Segmento
Trabalhadores de Saude e, por consequéncia, para manter a paridade, seriam
necessarios dez representantes do Segmento Usuério. Com relagédo a possibilidade
de sua entidade ficar sem representante no Conselho, o Sr. Presidente afirmou que
isso seria possivel desde que outras entidades dos Portadores de Moléstias Crénicas
fossem eleitas. Mesmo com essa explicacdo, o Conselheiro Guilherme insistiu para
que o numero de Conselheiros permanecesse como esta atualmente (dezesseis
Conselheiros). O Dr. Antonio Carlos Insistiu em sua proposta de promover eleicdes
para o representante dos Trabalhadores de Saude em dois setores: no @mbito da
iniciativa privada prestadora de servigos e no ambito do Sistema Municipal de Saude
(duas vagas para cada um dos setores mencionados). A outra vaga seria disputada
entre os representantes das corporagbes de saude (APM, APCD, Conselhos de
Classe, etc.). Afirmou que se sentiria melhor representado por uma faxineira, que
sofre as consequéncias das decisdes corporativas, do que se 0 segmento estivesse



composto por profissionais de nivel superior, conforme reza a proposta de alteracao
da redacdo da referida lei. Tendo em vista os conteudos das discussdes, o Sr.
Presidente colocou em votacao as seguintes propostas: 1) Manter em dezesseis 0
numero de Conselheiros. 2%) Aumentar para vinte o numero de Conselheiros para
vinte, respeitando as diretrizes da resolugao n°. 333 do CNS. A segunda proposta foi
aprovada por sete votos a favor e seis contrarios a proposi¢do. Continuando a
discussdo da composigdo do Segmento Trabalhador de Saude, a Sra. Lucia propds a
incluséo das Assistentes Sociais nesse segmento. Mais uma vez, o Dr. Antonio Carlos
insistiu na sua proposta, que foi questionada no Plenario. Segundo o questionamento
feito haveria possibilidade de uma possivel manipulagdo e sérias dificuldades para
sua efetiva realizagéo, uma vez que o CMS n&o possui uma estrutura adequada para
0 seu controle. Como as discussdes se prolongavam sem uma perspectiva de
conciliagao, o Sr. presidente fez a seguinte proposta: “a) Permitir a participagao de
representantes do Segmento Trabalhador da Salde dos seguintes setores na
sua composicao: Associagao Paulista de Medicina, Associacao Paulista de
Cirurgioes Dentistas, Conselhos Regionais de Classe de Profissionais de Saude,
Sindicato de Trabalhadores de Saude, Unidades de Satde do Sistema Municipal
de Saude e Organizagées de Saude de Natureza Privada. b) Caso nao haja
Associagao de Classe no Municipio de Indaiatuba que congregue os membros
de uma determinada Classe de Profissionais de Saude, o convite para participar
do CMS Indaiatuba sera dirigido ao respectivo Conselho Regional de Classe. c)
Se o numero de Representantes dos Conselhos de Classe de Profissionais da
Area da Saude indicados para compor o CMS Indaiatuba por suas respectivas
instituicoes ultrapassar o nimero de 5 (cinco) vagas fixado para esse segmento,
os Conselheiros serao eleitos mediante processo eleitoral da mesma natureza
que o Segmento Usuario”. A proposta foi colocada em votacdo e aprovada, com
apenas um voto contrario, pelo Plenario. A votacdo sera feita através de voto secreto
de acordo com a proposta aprovada na quarta Assembléia Extraordinaria de vinte e
sete de outubro de dois mil e cinco. O Sr. Presidente providenciard todas as
alteragbes propostas no texto a ser enviado para o Executivo, submetendo-o a
avaliacdo da Comiss&o indicada para essa fungdo. Dando seqiiéncia a reuniéo, o Sr.
Presidente leu as recomendagbes da Comissdo criada para estabelecer as
recomendagdes relativas a elaboragdo da Lei Orgamentaria Anual. O Sr. Secretario
Municipal de Saude contestou que o valor previsto no orgamento difere do valor citado
nas recomendacdes (irinta e nove milhdes e duzentos e dezoito mil cruzeiros) ndo
corresponde ao orgamento previsto que equivale a cerca de quarenta e trés milhdes e
novecentos mil reais. O Sr. Didgenes declarou que enviard ao CMS Indaiatuba os
documentos nos quais consta o valor citado pelo Sr. Secretario. O Sr. Secretario fez
uma breve exposicdo a respeito do modo como foi elaborado o orgamento. O Sr.
Presidente afirmou que, mesmo que seja o valor especificado pelo Sr. Secretario de



Saude, algumas das recomendagfes continuam ainda validas e deverdo compor o
documento que sera enviado a Camara Municipal. Dando seguimento a reunido, o Sr.
Presidente colocou em discussao a Resolugao relativa a realizagdo da | Conferéncia
Municipal de Gestao do Trabalho e da Educagéo na Saude. O Sr. Secretario Municipal
de Saude propés que a Resolugdo fosse submetida a votagcdo do Plenario,
condicionando a mesma a conclusdo das negocia¢des com o Mosteiro de ltaici. Caso
nao fosse concluida favoravelmente, o Plenario delegaria a Comissao encarregada do
assunto o poder de alterar o local da realizagédo da conferéncia. Colocado o texto da
Resolugdo em votacdo, foi a mesma aprovada por unanimidade. Finalmente, o Sr.
Presidente colocou em discusséo o assunto referente ao aumento da subvencgéo que
0 Municipio de Indaiatuba concede ao HAOC, passando a palavra ao Sr. Renato
Zargo, representante do HAOC para que fizesse algumas consideragfes sobre o
assunto. O Sr. Renato expressou a sua preocupagdo ao aumento de despesas
conseqlente do aumento do numero de atendimentos no Pronto Socorro do HAOC. O
Dr. Antdnio Carlos expressou sua opinido que esse assunto deveria ser discutido
inicialmente no Plenario do Colegiado Local para posteriormente traze-lo ao CMS
Indaiatuba. O Sr. Presidente explicou que esse assunto ndo estava previsto na pauta
da reunido, mas que foi incluido a pedido do Exmo.sr. Secretario Municipal de Saude.
O Dr. Anténio Carlos concluiu dizendo que o Conselho Local deveria fazer uma
avaliacdo das necessidades de reajuste, incluindo uma analise do desempenho do
hospital. O Sr. Presidente esclareceu que a ultima reunido do Conselho de Gestao
Local do Convénio HAOC decidiu que seria feita uma avaliagdo do Hospital baseada
nas prescri¢des do PNASS (Programa Nacional de Avaliagéo dos Servigos de Saude)
com vistas ao reajuste da dita subvencdo. O Sr. Secretario Municipal de Saude
afirmou que existe um Programa de Contratualizacdo dos Hospitais Filantrépicos no
SUS, cuja simples adeséo ja traria para 0 HAOC um novo aporte de recursos
financeiros sem necessidade de qualquer tipo de investimento. Acrescentou ainda,
que essa negociacdo deve ser feita em bases racionais que levem em conta as
necessidades reais de manutencdo do Hospital, considerando que o balango
financeiro do HAOC esta equilibrado. Explicou também que o aumento pretendido de
dez por cento significa um impacto de mais um milh&o e duzentos reais no orgamento
anual da Secretaria de Saude. Considerando o adiantado da hora, o Sr. Presidente
propds que o assunto em discussdo fosse discutido em uma Assembléia
Extraordinaria a ser convocada oportunamente, considerando a complexidade do
assunto. Nada mais havendo a tratar a reunido foi encerrada e lavrada a presente ata,
que vai por mim assinada e pelo Presidente do CMS Indaiatuba, Dr. José Esteves de
Amorim.
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