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ATA DA SÉTIMA REUNIÃO ORDINÁRIA DO CONSELHO MUNICIPAL DE 
SAÚDE DE INDAIATUBA REALIZADA EM 21 DE JULHO DE 2010 

 
Aos vinte e um dias do mês de julho do ano de dois mil e dez, realizou-se no 1 
Plenário José Soliani da Câmara Municipal de Indaiatuba, a partir das oito horas e 2 
trinta minutos, a Sétima Reunião Ordinária de 2010 do Conselho Municipal de 3 
Saúde de Indaiatuba, conforme convocação feita a todos os conselheiros, para 4 
atender a seguinte pauta: 01. Abertura e verificação do quórum: Dr. Charlton 5 
Bressane, Presidente do Conselho Municipal de Saúde, deu início à Sétima Reunião 6 
Ordinária do Conselho Municipal de Saúde saudando e agradecendo a presença de 7 
todos, tendo convidado a mim, Maria Inês Toledo de Azevedo Carvalho, Relatora, a 8 
lavrar a presente ata. 02. Informes da Secretaria do CMS: Dando início à 9 
reunião, o Sr. Charlton informou aos presentes que ainda está aguardando o 10 
término das instalações da nova sala do Conselho Municipal de Saúde para a 11 
regularização do envio das convocatórias e atas aos conselheiros. Informou ainda 12 
que disponibilizará na próxima reunião o Manual sobre legislação do SUS que está 13 
sendo feito em parceria com o CEREST. 03. Aprovação das Atas: Indagados pelo 14 
Sr. Charlton se todos haviam recebido e lido as atas, todos confirmaram, com 15 
exceção dos Drs. Erich Garcia e Marco Antônio Barroca. O Dr. Erich Garcia afirmou 16 
que o computador do setor de planejamento da Secretaria Municipal de Saúde 17 
estava sem acesso à internet e que não havia lido os correios eletrônicos enviados. 18 
Nem mesmo de sua própria residência. Quanto ao caso do Dr. Marco Antônio 19 
Barroca, constatou-se erro no endereço eletrônico informado à Secretaria do 20 
Conselho, o que foi então corrigido. O Sr. Charlton propôs assim o adiamento da 21 
votação das atas para a próxima reunião para que todos pudessem apreciá-las. O 22 
Dr. Erich discordou e solicitou que se colocasse as atas em votação. O Dr. Marco 23 
Antônio Barroca concordou com o Dr. Erich. E as Atas foram submetidas à votação 24 
e aprovadas por unanimidade. 04. Sugestão para implementação da Política 25 
Nacional de Humanização: Com a palavra, Sr. Charlton esclareceu que tendo em 26 
vista as reclamações recebidas sobre o atendimento do Pronto Socorro do HAOC, a 27 
Comissão Gestora Local havia concordado com os gestores daquela instituição a 28 
formação de um Comitê de Humanização. Proposta que, por sua vez, vinha de 29 
encontro à comunicação do COMDEFI - Conselho Municipal de Defesa dos Direitos 30 
da Pessoa com Deficiência Física - sobre os problemas encontrados pelos 31 
cadeirantes e outros portadores de necessidades especiais no atendimento 32 
prioritário nas unidades de saúde. A Comissão Executiva do Conselho Municipal de 33 
Saúde, contextualizando tais demandas, resolveu então pautar para a deliberação 34 
do Pleno do Conselho a implementação da Política Nacional de Humanização de 35 
forma mais ampla em todo o município. Solicitando a palavra, a Dra. Maria Lúcia 36 
sugeriu a formação de 2 comitês sendo um intersetorial para atender às unidades 37 
de atendimento do município e outro para o HAOC. O Sr. Guilherme indagou se a 38 
Comissão Gestora Local do HAOC não poderia assumir também esse trabalho, uma 39 
vez que ela já está em funcionamento. A Dra. Maria Lúcia esclareceu que as pautas 40 
das reuniões daquela comissão já são bastante extensas e que os assuntos 41 
pertinentes à Política Nacional de Humanização devem ter muitos desdobramentos 42 
e, portanto, seria necessário um grupo de trabalho específico. O assunto foi 43 
amplamente discutido entre os presentes. Finalizando, o Sr. Charlton propôs uma 44 
reunião, no próximo dia 28, após a apresentação da Audiência Pública, entre os 45 
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membros do CMS, COMDEFI, órgãos municipais e entidades para discutir o assunto 46 
iniciando os trabalhos de planejamento. A proposta de implementação da Política 47 
Nacional de Humanização no município foi colocada em votação e aprovada por 48 
todos. 05. Deliberação: Renovação do Contrato do Instituto de Reabilitação 49 
e Prevenção em Saúde Indaiá (IRPSI): Dando início a apresentação, a Dra. 50 
Maria Lúcia explicou aos presentes que o atendimento de doenças mentais no 51 
município através do IRPSI teve início em 1999, tendo sofrido modificações e 52 
adequações até a atual formatação. Lembrou que o instituto é referência na região 53 
atendendo pacientes de vários municípios. Observou que, assim como o HAOC, o 54 
IRPSI mantém convênio com a Prefeitura para prestação de seus serviços através 55 
de contrato de 5 anos de duração, cujo atual expira no mês de julho. Informou que 56 
o valor do contrato não sofrerá alteração permanecendo no montante de R$ 57 
225.981,00/mês (entre repasse federal e municipal) alterando o atendimento de 58 
160 leitos e duas residências terapêuticas até julho deste ano para 120 leitos, 3 59 
residências terapêuticas e 7 leitos de 72 horas. Discorreu ainda sobre a interligação 60 
dos dispositivos de atendimento em Saúde Mental, como os CAPS, o IRPSI, as 61 
Unidades de Pronto Atendimento e o Hospital HAOC, dentro de uma rede de 62 
atenção definida por de uma Política Municipal de Saúde Mental em implementação.  63 
Ao término da apresentação, o Dr. Charlton colocou a proposta de renovação 64 
contratual em votação, tendo sido aprovado por unanimidade. 06. Aprovação do 65 
Regimento Interno da CIDOTI: Dr. Charlton indagou aos conselheiros se todos 66 
receberam o regimento para análise e se concordavam com a aprovação do 67 
mesmo, tendo sido aprovado por unanimidade. 07. Criação do Núcleo de Gestão 68 
Estratégica e Participativa no SUS – Indicação dos membros: o Dr. Charlton 69 
sugeriu que o CMS assumisse como um todo a Política Nacional de Gestão 70 
Estratégica e Participativa em seus aspectos relativos ao Controle Social. Propôs 71 
que a Comissão Executiva do CMS assumisse a coordenação desse núcleo e 72 
promovesse a sua ampliação pela inclusão de outros membros. Colocada em 73 
votação, a sugestão foi aprovada por unanimidade. 08. Oficinas de Educação 74 
Permanente para o Controle Social: o Sr. Charlton sugeriu que as oficinas para 75 
capacitação dos conselheiros aconteçam sempre no último sábado de cada mês. 76 
Lembrou ainda sobre a importância da participação de todos, titulares e suplentes. 77 
E solicitou para que os mesmos indiquem outras lideranças locais para participar 78 
das oficinas, já com o objetivo de mobilização social para a implantação dos 79 
Conselhos Gestores Locais. Colocado em votação, foi aprovado por unanimidade. 80 
09. Sugestão de implementação da Política Nacional de Atenção Integral à 81 
Saúde do Homem em Indaiatuba: o Sr. Charlton informou que na última reunião 82 
da comissão executiva do CMS, contemplando a proposta de pauta feita pelo Sr. 83 
José Marques de Almeida, na reunião ordinária do CMS, em 30 de junho, sobre a 84 
demora na marcação de biópsia de próstata (cerca de 7 meses), houve consenso 85 
de que há urgência na implementação da Política Nacional de Atenção Integral à 86 
Saúde do Homem no município. E que, portanto, o CMS deveria sugerir a 87 
implementação de tal política, bem como, a indicação de seu coordenador, pela 88 
Secretaria Municipal de Saúde. A Dra. Ana Cláudia, coordenadora do Hospital Dia, 89 
informou que há uma lei municipal específica sobre o assunto. E que acontecerá 90 
uma reunião na próxima semana para elaboração de um projeto. A Dra. Maria Lúcia 91 
enfatizou a importância do tema e solicitou que a Dra. Ana Cláudia, após definição 92 
do grupo de trabalho, apresente ao Conselho Municipal de Saúde as ações que 93 
deverão ser adotadas no município. 10. Moção de Pesar pelo falecimento do 94 
ex-conselheiro municipal de saúde Renato Trigo Marins: Informado pelo Sr. 95 
Guilherme Correa Jr. sobre o falecimento, no último dia 12, do Sr. Renato Trigo 96 
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Marins, o Sr. Charlton propôs uma moção de Pesar pelo acontecimento, e solicitou 97 
ao Sr. Guilherme que procedesse a leitura da moção, que tem o seguinte teor: 98 
“O Conselho Municipal de Saúde de Indaiatuba, em sua 7ª Reunião Ordinária de 99 
2010, realizada em 21 de julho de 2010, profundamente consternado com o 100 
falecimento do ex-conselheiro municipal de saúde, RENATO TRIGO MARINS, em 12 101 
de julho de 2010, lamentando sua perda e prestando solidariedade e conforto aos 102 
seus familiares, aprovou MOÇÃO DE PESAR, em reconhecimento pelos relevantes 103 
serviços prestados à Saúde Pública do Município de Indaiatuba. 104 
O Senhor RENATO TRIGO MARINS, sob o restrito senso de cidadania, sempre 105 
cumpriu com competência e abnegação a tarefa de representar os usuários dos 106 
serviços de saúde neste colegiado. 107 
Exemplo de conduta, tenaz defensor dos direitos dos portadores de doenças renais 108 
crônicas, não se deteve jamais frente aos desafios que lhe foram impostos. 109 
Indaiatuba, 21 de julho de 2010. 110 
Plenário do Conselho Municipal de Saúde de Indaiatuba”. 111 
Após a leitura a moção foi aprovada por unanimidade. E será encaminhada à família 112 
do ex-conselheiro. 11. Assuntos Extra-Pauta: A) O Sr. Charlton lembrou que o 113 
artigo 16 do Regimento Interno do CMS de Indaiatuba declara: “qualquer 114 
conselheiro poderá, com no mínimo 30 minutos de antecedência da realização de 115 
reunião ordinária, requerer junto à Secretaria Executiva, seja acrescentado na 116 
pauta do dia assunto que deseja ver discutido, o qual será listado após o último 117 
assunto constante daquela, respeitando-se a ordem de inscrição”. Aproveitando o 118 
assunto, Sr. Erich lembrou que o Conselho deverá iniciar a revisão e nova redação 119 
do Regimento Interno. E que o presidente do CMS deve desencadear o processo de 120 
adequação da legislação municipal relativa à composição deste conselho para que 121 
tal fato não fique protelado, como ocorreu na gestão passada, às vésperas da 122 
eleição para a composição do CMS. O Sr. Charlton concordou com a manifestação 123 
do Dr. Erich Garcia. E se propôs a desencadear o processo. Prometeu ainda 124 
entregar, na próxima reunião, o Manual do Conselheiro com a consolidação das leis 125 
referentes à saúde elaborado em parceria com o CEREST de Indaiatuba. Com o 126 
qual acredita dar subsídios aos novos conselheiros para uma maior compreensão 127 
sobre o assunto. B) A Sra. Kelly solicitou ao Sr. Edenirson G. Curti Vacilotto que 128 
apresentasse alguns processos da Secretaria de Saúde para conhecimento e 129 
aprovação do Conselho. O Sr. Charlton esclareceu que os mesmos foram 130 
apresentados no dia anterior durante a reunião da Comissão Fiscal que, entretanto, 131 
sugeriu o encaminhamento para o pleno do Conselho. Dando início, o Sr. Edenirson 132 
apresentou o processo de Compra de Armários Deslizantes para 133 
Arquivamento de Prontuários destinados ao Hospital Dia, UBS-2 e UBS-7. 134 
Pedindo a palavra, o Sr. Valdir de Carvalho reconheceu a importância da referida 135 
aquisição, porém, ressaltou sobre os problemas de estrutura no prédio do Hospital 136 
Dia com infiltrações e goteiras em dias de chuva, o que poderia comprometer a 137 
vida útil desses móveis. Salientou as condições precárias do banheiro masculino e 138 
de alguns locais visíveis que sofrem com poças de água quando há períodos 139 
persistentes de chuva. A Dra. Ana Cláudia informou que no local onde o armário 140 
será instalado não há esse problema. Porém, reconheceu que há necessidade de se 141 
providenciar o reparo das instalações daquela unidade de saúde. O Sr. Luiz 142 
Fernando Wolf observou ainda que esse tipo de mobiliário já está ultrapassado, e se 143 
não haveria condições de microfilmagem ou digitalização dos documentos, como é 144 
feito atualmente em alguns Hospitais de São Paulo e no Tribunal de Justiça. O Dr. 145 
Barroca informou ser difícil, pois a legislação obriga a manutenção dos prontuários 146 
físicos por tempo indeterminado. O Sr. Edenirson observou que ainda será feita a 147 
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licitação para a posterior aquisição. Colocado em votação, houve a aprovação com 148 
a abstenção do conselheiro Luiz Fernando Wolf. Outro processo apresentado 149 
referia-se à Reforma do Almoxarifado no valor de R$ 34.000,00 com diversos 150 
itens. A Dra. Maria Lúcia observou que esses assuntos deveriam passar pela análise 151 
do Conselho Fiscal antes de ser aprovado pelo plenário. O Sr. Charlton esclareceu 152 
que os processos foram enviados ao Pleno do Conselho pela Comissão Fiscal para 153 
que todos os conselheiros tomassem ciência dos mesmos. Finalizando Sr. Edenirson 154 
apresentou o processo referente ao novo Concurso Público Para Provimentos 155 
de Cargos da Secretaria Municipal de Saúde para preenchimento de vagas para 156 
médicos de saúde da família, enfermeiros, técnicos em enfermagem e motorista. 157 
Pedindo a palavra, o Sr. Wolf indagou porque não é revalidado o concurso anterior 158 
para preenchimento dessas vagas ou feito remanejamento de funcionários. O Dr. 159 
Charlton sugeriu um concurso interno, semelhante ao que está sendo feito pela 160 
Secretaria Municipal de Educação, para aproveitamento de funcionários. Uma vez 161 
que muitos auxiliares de enfermagem já possuem cursos técnicos na área.  O Sr. 162 
Wolf recomendou, e todos os conselheiros concordaram, que, antes do projeto ser 163 
submetido à votação, sejam esclarecidos pela Secretaria Municipal de Saúde os 164 
seguintes questionamentos: 1) Por que não foi prorrogado o último concurso? 2)  É 165 
possível proceder o remanejamento de outras secretarias ou de outros concursos já 166 
realizados? 3) É possível realizar concurso interno? 4) Existem outras empresas 167 
aptas a prestar o serviço de aplicação do concurso? 5) Por que não há referências 168 
de outras empresas no processo? Encerramento: Nada mais havendo a ser 169 
tratado, o Dr. Charlton Heston Teixeira Bressane deu por encerrada a reunião. 170 
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LISTA DE PRESENÇA DA SÉTIMA REUNIÃO ORDINÁRIA DO 
CONSELHO MUNICIPAL DE SAÚDE DE INDAIATUBA 

21 DE JULHO DE 2010 
 
Conselheiros Titulares Presentes 
 
Frederico Tertuliano Engelmann Rotary Club 
Guilherme Correa Jr. Ass. Renais Crônicos 
Hugo Nelson Coggiola Ass. R. Campestre Viracopos 
Ivonete Nabarrete da Silva Ass. A. B. Jd. do Sol 
Luiz Fernando de Oliveira Wolf Ass. Sempre Amigos 
Maria Terezinha S. Miqueleti Paróquia Santo Antonio 
Valdir de Carvalho GABRIEL 
Charlton Heston Teixeira Bressane APCD 
Daniela Pellizzari Paróquia Santa Rita 
Erich Garcia Sec. Mun. de Saúde 
Kelly Cristina Pazini Sec. Mun. De Saúde 
Marco Antônio Barroca HAOC 
Patrícia Aparecida Jacopini Sindicato da Saúde 
Maria Angélica Wolf Scachetti APAE 
Maria Lúcia Feitosa de Lima Sec. Mun. de Saúde 
 
Conselheiros Suplentes Presentes 
 
Maria Inês Toledo de Azevedo Carvalho GABRIEL 
Joel Aparecido Mori Ed. Deus e Natureza 
José Maria Cruz Lima SANFLI 
Edenirson G. Curti Vacilotto Sec. Mun. De Saúde 
 
Convidados Presentes 
 
Mário Rodrigues Ramos Ass. XII de Junho 
Maria Aparecida da Silva Dutra Ass. Renais Crônicos 
Edvaldo Furtado Apolinário Ass. Sempre Amigos 
 


