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[ SISTEMA UNICO DE,SAL'JDE
SUS “ SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE INDAIATUBA
- CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE

ATA DA DECIMA TERCEIRA REU,NII':\O ORDINARIA DO
CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE DE INDAIATUBA
REALIZADA EM 31 DE OUTUBRO DE 2012.

Aos trinta e um dias do més de outubro do ano de dois mil e doze realizou-se, no Plenario
José Soliani da Camara Municipal de Indaiatuba, a partir das oito horas e trinta minutos, a
Décima Terceira Reunido Ordinaria de 2012 do Conselho Municipal de Salde de Indaiatuba
para atender a seguinte pauta. 1. Abertura e verificacdo do qudérum: Apods a verificacdo
do quérum, o Conselheiro Charlton Heston Teixeira Bressane, presidente do Conselho
Municipal de Saude, deu inicio a reunido agradecendo a presenca de todos, convidando a
mim, Patricia Carla Zanetti Lima, a assumir a relatoria e lavrar a presente ata. 2.
Aprovacdao das Atas da 112 Reunido Ordinaria de 2012 do Conselho Municipal de
Saude realizada em 19 de setembro de 2012: O Sr. Charlton indagou aos presentes se
todos haviam recebido e lido a ata da 112 reunido, tendo resposta afirmativa. Em seguida
guestionou se havia alguma observacao a ser feita, ndo houve manifestacoes. Colocada em
votacdo, a ata foi aprovada pelos conselheiros presentes com a abstencdo da conselheira
Daniela Pellizzari. 3. Aprovacdao da Ata da 122 Reunido Ordinaria de 2012 do
Conselho Municipal de Saude realizada em 26 de setembro de 2012: O Sr. Charlton
indagou aos presentes se todos haviam recebido e lido a ata da 122 reunido, tendo resposta
afirmativa. Em seguida, indagou se havia alguma observacdo a ser feita. Também nao
houve manifestagdes. Submetida a plenaria, a ata foi aprovada pelos conselheiros presentes
com a abstencdo da conselheira Daniela Pellizzari. 4. Informes. O conselheiro Charlton
Bressane deu boas vindas ao retorno da conselheira Daniela Pellizzari, que se encontrava
afastada devido ao processo eleitoral. 4.1. Caminhada pelo Dia Mundial do Diabetes:
Com a palavra, o conselheiro Luiz Carlos Medeiros de Paula informou que iria acontecer no
dia 10 de novembro de 2012 a caminhada pelo Dia Mundial do Diabetes promovida pela
Associacao de Diabetes "Sempre Amigos”. Destacou que a percurso seria da sede do Lions
Clube de Indaiatuba até a praca Prudente de Moraes, onde aconteceria atendimento a
populacdo com afericdao da pressao arterial, teste glicemia e informagdes sobre a prevencao
e 0s riscos a saude causados pelo diabetes. 4.2 Reunido com o Conselho Municipal de
Assisténcia Social: O Sr. Charlton informou que no dia 01 de novembro representara o
Conselho Municipal de Saude em uma reunido com o Conselho da Assisténcia Social para
analisar a possibilidade de retomada das reunides interconselhos com a finalidade de obter
maior integragao entre eles. Relatou que assim que forem definidas as datas das reunides
dos conselhos, informard a todos. 4.3. Apoio ao Conselhos Gestores Locais de
Unidades de Saude: O conselheiro Charlton prop6s um matriciamento a ser realizado
pelos membros do CMS para suporte aos conselhos gestores locais. Com a palavra, o
conselheiro Luiz Carlos Medeiros citou o trecho da Ata do dia 28 de setembro de 2011, em
sua linha 33, que diz “"Com a palavra, o conselheiro Charlton lembrou que promover a
participacdo social é sempre um desafio, que devera ser trabalhado por todos. Ainda com a
palavra, o conselheiro sugeriu que os CGUs pactuem metas e prioridades para que 0s seus
membros ndo se frustrem e se sintam motivados nas solugdes dos problemas.” Declarou
que assim foram criados 0s seis novos conselhos gestores locais em atividade. Considerou
gue alguns ainda ndo estdo desempenhando o papel correto e que necessitam de maior
apoio. Declarou ainda que acredita que o conselho que hoje desempenha o melhor trabalho
€ o da UBS 1V, cuja coordenagdo se faz atuante. Parabenizou com veeméncia como atua
aquele conselho no controle social, “sendo um conselho que pontua o certo ou o errado”.
Afirmou que o conselho local da Unidade de Salude do Parque Corolla ha dois meses nao se
retne. Solicitou para que os conselheiros os ajudassem na consolidacdo daquele Forum de
Controle Social. Com relagao ao Conselho Local do PSF do Jardim Oliveira Camargo, havia
uma coincidéncia com as datas de reunides do CMS, mas que ja foi acertada. Em seguida,
agradeceu a todos os conselhos locais e ao membros do CMS pelo desempenho na formacao
desses conselhos com o objetivo de se ampliar a participagdo da populagcdo. 5.

Apresentacao sobre o andamento das obras de Construcao do novo Pronto Socorro




do HAOC: Com a palavra, o conselheiro Charlton informou que a inauguragdo do novo

Pronto Socorro esta prevista para acontecer no dia 9 de dezembro de 2012. Informou que o
Sr. Erich Garcia ird apresentar um parecer sobre a construgdo. Com a palavra, o Sr. Erich
Garcia, diretor de planejamento da Secretaria de Salde, iniciou sua apresentagdo
informando que elaborou uma contextualizagdo de como aconteceu a construgdo desse
novo Pronto Socorro diante de um diagndstico da gestdo no sentido de urgéncia e
emergéncia no municipio de Indaiatuba. Relatou que havia uma necessidade muito grande
com relacdo a este servigo. O trabalho foi realizado e encaminhado através do processo de
numero 27.002/10, ocasido em que houve a apresentacdo da documentacdo necessaria
pela Fundacao Leonor de Camargo Barros para formalizagdao do Contrato de financiamento
da Obra pela Prefeitura Municipal de Indaiatuba. Houve a elaboracdao da Lei n® 5.795, de
24/09/2010, de autoria do Executivo municipal, para repasse de recursos financeiros para o
Objeto em questdo. Informou que a aprovagdo do Projeto pelo Conselho Municipal de Saude
aconteceu em Reunido Extraordinaria no dia 19/10/2010. A formalizacdo do Termo de
Contrato se deu pelo Processo Administrativo n© 14.894/10, apenso ao Processo n°
27.002/10, em 22/12/2012 no Valor trés milhdes de reais. Informou que a designacao dos
gestores Municipais responsaveis pelo acompanhamento da obra se deu através da Portaria
n° 1.573/11, revogada pela Portaria n°® 348/11, onde definiu-se dois gestores da Secretaria
de Saude e o Secretario de Saude, dois gestores da Secretaria de Engenharia, o engenheiro
Rubens Eduardo Pereira de Oliveira Jr e Edimilson de Lima Luz. A conta especifica para
construcdo do Objeto do repasse pela Instituicdo foi aberta no Banco do Brasil, Agéncia
0929-6, C/C 3166-6. Apds a assinatura do termo de ciéncia e notificagdo e encaminhamento
para o TCE, obteve-se autorizacdo para iniciacdo das obras pela Ordem de Servico
n°35/2010 expedida pela Secretaria de Planejamento Urbano e Engenharia em
23/12/2010. Informou que o repasse era liberado de acordo com andamento da obra. Com
a palavra, a conselheira Maria Inés Toledo de Azevedo Carvalho indagou se a despesa
obedece ao mesmo critério de licitagcdo adotado com o dinheiro publico. O Sr. Erich explica
gue nao houve licitacao, pois foi o HAOC que contratou e geriu os servigos de execucao da
obra. Enfatizou que toda a documentacdo relacionada a construcdo sera disponibilizada até
15 de Dezembro para a analise dos Conselheiros. Sendo 20 volumes sobre prestacdao de
contas. Em seguida, a Sra. Kary Lima de Oliveira, responsavel pela arquitetura e urbanismo
da obra, apresentou o projeto de construgao do novo Pronto Socorro desde a etapa inicial,
acabamento, detalhes do acabamento e fachadas, através de fotos projetadas no data-
show. A conselheira Daniela Pellizzari indagou sobre o subsolo. Com a palavra, a Sra. Karen
observou que o subsolo ndo sera utilizado por enquanto, mas que ha previsdo de uso no
futuro. A Sra. Daniela questionou se a passarela esta incluida dentro dos R$ 3.000.000,00.
Solicitando a palavra. o Sr. Wilson Silva Janior, engenheiro responsavel pela obra, disse que
nao estava contemplada no processo original, e que houve uma complementacao de 10%
sob responsabilidade do HAOC. O conselheiro Luiz Medeiros solicitou a palavra e disse que
acompanhou a execugdo da obra como membro da comissdao de acompanhamento do CMS e
ressaltou que a passarela foi realizada sem custo algum para prefeitura Municipal. Em
seguida, observou que se reduza a transparéncia do vidro da passarela, pois ira transitar
pacientes em estado grave ou mesmo em Obito. Concordando com a observacdo, o
conselheiro Marco Antonio Barroca disse que encaminhara a solugdo para o problema. Com
a palavra, a conselheira Maria Inés comunicou que se iniciou em 30 de outubro de 2012 a
captacao de corneas no HAOC através da equipe do Banco de Olhos de Sorocaba. O plantdo
ocorre 24 horas por dia. Com a palavra, a conselheira Maria Lucia observou que o Sr. Erich
apresentara um resumo da apresentacdo da construcdo do HAOC a Comissdo Fiscal. 6.
Apresentacdo sobre o COAP: Com a palavra, a conselheira Maria Lucia convidou o
conselheiro Luiz Fernando de Oliveira Wolf para realizar a apresentacdao sobre o Contrato
Organizativo de Acao Publica. Com a palavra, o conselheiro Luiz Fernando iniciou sua
apresentacao observando que a implementacdo do Decreto n°® 7.508, de 28 de junho de
2011, é um fendmeno tardio, uma vez que a construcdo do SUS se inicia com a constituicdo
de 1988, cuja regulamentacdo se deu dois anos depois através da Lei 8.080 e Lei 8.142. O
que se deu a partir de entdo, através de contratos bilaterais, gerou demandas que foram
encaminhadas ao tribunal de contas e ao judicidrio, consubstanciando as decisGes que
foram compiladas nesse decreto n® 7.508. Segundo Wolf, o SUS com esse contrato procura
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maior transparéncia na gestdao, seguranca juridica e controle social; organizar o SUS
regionalmente, definindo responsabilidades entre os entes federativos na Regido; fortalecer
o componente regional do SUS, materializando a regido de salde para conformagdo de uma
rede de atencdo a salde com vistas a integralidade e a equidade; aprimorar e ampliar a
governanca do Sistema de Salde, superando a sua fragmentagdo, com mudanca de
paradigma da administracdo publica na salde, com foco em resultados e ganhos de
eficiéncia. Com relacdo a prestacdo de servigos e acbes de saude, as prioridades sdo
formular politicas integradas a partir da Regido de Salde; potencializar a integragdo entre
0S servicos, programar profissionais e politicas publicas, favorecendo a qualificacdo da
atencdo a saulde e arranjos interfederativos de prestacdo de servicos e de governancga;
organizacdo do modelo de atengdo com foco no usuario, com avanco na garantia do direito
a saude (melhoria de acesso e da qualidade). Enfatizou que o art. 33 diz que o acordo de
colaboracdo entre os entes federativos para a organizacao da rede interfederativa de
atengdo a salde sera firmado por meio de Contrato organizativo da Agdo Publica, o art. 34
completa que o objeto do COAP é a organizagao e a integracdo das acbes e dos servigos
sob a responsabilidade dos entes federativos em uma Regido de Saude, com a finalidade de
garantir a integralidade da assisténcia aos usuarios e o art. 37 salienta que o COAP
observara as seguintes diretrizes basicas para fins de garantia da gestdo participativa: I -
estabelecimento de estratégias que incorporem a avaliacdo do usuario das acdes e dos
servicos como ferramenta de sua melhoria; II - apuracao permanente das necessidades e
interesses do usuario; e III - publicidade dos direitos e deveres do usuario na saude em
todas as unidades de salde do SUS, inclusive nas unidades privadas que dele participem de
forma complementar. Os elementos que devem incorporar esse Contrato pelos entes
federativos sdo: as necessidades de salde locais e regionais; responsabilidades assumidas
pelos entes federativos perante a populagdao no processo de regionalizacdo, as quais serao
estabelecidas de forma individualizada, de acordo com o perfil, a organizagdo e a
capacidade de prestacdo das agbes e dos servicos de cada ente federativo da regidao de
salide; e os indicadores e metas de salde; critérios de avaliagdo dos resultados e forma de
monitoramento permanente; investimentos na rede de servigos e as responsabilidades;
recursos financeiros que serdo disponibilizados por cada um dos participes para a sua
execugao. O processo politico-administrativo que antecede a assinatura do COAP e seu
funcionamento sdo: definicdo das Regides de Salde articulada ao desenho das redes de
atencao; definicdo da estrutura de governanca compartilhada na regidao; definicao da
imagem objetivo para conformar a Rede de Atengdo a Salde; estabelecimento de
consensos politicos (diretrizes, objetivos, regides, resolutividade, acesso, regulacdo, mapa e
responsabilidades); programacdo fisica e financeira - definicdo do “quantum” das RENASES
e das RENAME sera assegurado na regido a partir do do Mapa da Saude e do financiamento
individual e global da Regido; definicdo de responsabilizagbes e penalidades; incorporagao
do indicador nacional de acesso e avaliacdo de desempenho do sistema. Apds a assinatura,
0 passo a seguir é definir os mecanismos de gestdo do contrato; desenvolver a capacidade
regional de governanca da rede e da Regido;"“contratualizar” para dentro do territério
(estabelecimentos de salde, profissionais, consorcios publicos etc.); definir os mecanismos
de gestdao do contrato; cada ente da federacdo é responsavel pela operacionalizacdo e
gestdo do contrato. A agenda a cumprir do Contrato Organizativo de Agdo Publica prevé:
Regides e Macrorregides de Saude - Configuragdo das regides conforme o Decreto - Revisdo
dos PDRs com os Critérios minimos: atencdo primaria; urgéncia e emergéncia; atengdo
psicossoccial; atencdo ambulatorial especializada e hospitalar; e vigilancia em saude. Luiz
Fernando considerou que nesse Contrato estdo os principios do SUS, as leis desde a
constituicdo, e que com isso sera bem mais facil fiscalizar. Informou que a fiscalizacdo se
dara através de quinze sistemas de cruzamento, e que o Conselho também participara. Com
a palavra, a conselheira Maria Lucia sugeriu para o ano de 2013 a realizacdo de um férum
para a discussdo do Contrato Organizativo de Agdo Publica. 7. Apresentacdo sobre a
Rede Cegonha: Com a palavra, a Sra. Lucilene Codato Pereira iniciou sua apresentacao
dizendo que ja foi apresentado ao conselho o conteddo quando saiu a Portaria 1459, e que
também foi montado um grupo condutor. Relatou que a Portaria 1459 MS/GM, de
24/06/2011, instituiu, no d&mbito do Sistema Unico de Salde a Rede Cegonha, que consiste
numa rede de cuidados que visa assegurar a mulher o direito ao planejamento reprodutivo
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e a atencdo humanizada a gravidez, ao parto e ao puerpério, bem como a crianca o direito
ao nascimento seguro e ao crescimento e desenvolvimento sauddveis. O objetivo é
Fomentar a implementacdo de novo modelo de atencdo a saiide da mulher e a salde da
crianga com foco na atencao ao parto, ao nascimento, ao crescimento e ao desenvolvimento
da crianca de zero aos vinte e quatro meses; organizar a Rede de Atencao a Saude
Materna e Infantil para que esta garanta acesso, acolhimento e resolutividade, reduzir a
mortalidade materna e infantil com énfase no componente neonatal. A organizagao,
segundo o Art. 4°, prevé maneiras para possibilitar o provimento continuo de acgdes de
atengdo a salde materna e infantil para a populacdo de determinado territdrio, mediante a
articulagdo dos distintos pontos de atencdo a salde, do sistema de apoio, do sistema
logistico e da governanca da rede de atencdo a salde, em consonancia com a Portaria n®
4.279/GM/MS, de 2010, a partir das seguintes diretrizes: I- garantia do acolhimento com
avaliacao e classificacdao de risco e vulnerabilidade, ampliacdo do acesso e melhoria da
qualidade do pré-natal; II - garantia de vinculacdo da gestante a unidade de
referéncia e ao transporte seguro; III - garantia das boas praticas e seguranca na
atencao ao parto e nascimento; IV - garantia da atencao a saude das criangas de
zero a vinte e quatro meses com qualidade e resolutividade; V - garantia de acesso as
acoes do planejamento reprodutivo, a vinculacdo da gestante a unidade de referéncia,
as boas praticas e direito ao transporte seguro e garantia de vaga a mulher e ao bebé. O
SAMU Cegonha fard a cobertura na ocasido em que o bebé nascer fora da unidade de
saude. Sra. Lucilene informou que hd também a qualificacdo de atengdo ao parto e
nascimento com adequacdo da ambiéncia das maternidades de acordo com a DRC 36,
criacdo de centro de partos normais, peri ou intra hospitalares e criacao da casa da
gestante, puérpera e bebé. Com a Portaria 1459, relatou, as Casas de Parto precisam estar
vinculadas a um ambiente hospital, podendo ser até num espaco separado, mas proximo e
com garantia de apoio em caso de uma emergéncia. Os centros de parto normal e as casas
de parto ndo necessitam ter médicos 24 horas, tem que ter a presenca da obstetriz, mas se
houver alguma complicacdo devera haver retaguarda médica. Ja a Casa da gestante, bebé e
puérpera so existira em um Centro de Referéncia de maior complexidade, com qualificagdo
da atencdo ao parto e nascimento com leitos Pré- parto, Parto e Pés parto (PPP), sendo
cinco salas de parto programadas dentro do Hospital Augusto de Oliveira Camargo. Havera
também garantia de cobertura de leitos de Alto Risco, Canguru, UTI Materna e UTI/UCI
Neonatal e cuidado integral ao RN de risco. No cuidado a crianga: garantir o aleitamento
materno, garantir o acompanhamento da crianga na atengdo basica, garantir atendimento
especializado para casos de maior risco, busca ativa dos faltosos, sobretudo de maior risco
e garantir acessos as vacinas disponiveis no SUS. A Sra. Lucilene informou que o municipio
ja recebeu recursos do Ministério da Salude para o teste rapido de gravidez para que se
inicie o Pré-natal até as dezesseis semanas de gestagdo, que sera realizado na prépria UBS.
A portaria diz também que a gestdo municipal devera disponibilizar teste de HIV e Sifilis,
com técnicos capacitados. Relatou que a intencdo é de realizar esses testes no laboratorio
municipal. Lucilene informou que Indaiatuba pertence a RRAS 15 (Rede Regionalizada de
AclOes de Servigos de Saude) que possui ao todo 42 municipios. O CI (Unidade de Cuidado
Intermediario) sera em Amparo, Indaiatuba e Campinas. As referéncias terciarias serdo na
Unicamp e no Hospital Estadual de Sumaré. O atendimento de alto risco acontecerd em
Indaiatuba. A Casa da Gestante e Puérpera sera em Campinas e o Centro de Parto Normal
em Linddia, Amparo, Campinas e Indaiatuba. A regido toda realizou a adesdo a Rede
Cegonha. Lucilene disse que na regido, os municipios que ndo tém maternidade sdo Lindoia
e Monte Alegre do Sul. O restante possui maternidade de baixo risco. Informou que esta
programado para Indaiatuba 18 leitos obstétricos, 10 leitos de UTI adulto, dentre eles 01
leito para UTI adulto obstétrico, na Neonatal serdo 04 leitos. Quanto aos recursos, a diaria
dos leitos de UTI existentes correspondia a R$470,00, que passara para R$800,00.
Informou que a memdria de calculo foi estabelecida pelo Ministério da Saude. E enfatizou
que toda a regulacdo sera através de Campinas por uma Central Macro Reguladora, que
futuramente mostrara se Indaiatuba estd cumprindo com o pactuado. Os grupos condutores
das redes irdo acompanhar a ocupacdo desses leitos, e se ndao for cumprido, acontecera o
desconto da parcela variavel, que é a parte da diferenga da diaria. Com a palavra, o
conselheiro Luiz Medeiros solicitou que a Sra. Lucilene encaminhe esses indicadores para a
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Comissdao Gestora do HAOC poder acompanhar. Aproveitou para parabeniza-la pelo seu
conhecimento e pelo grande trabalho realizado junto a Rede Cegonha. A Sra. Lucilene
observou que encaminhard o solicitado. 8. Eleicoes dos Novos Conselhos Locais de
Unidades de Saude: Com a palavra, o conselheiro Charlton sugeriu uma reunido para se
definir as eleigbes dos novos Conselhos Gestores Locais de Unidades de Saude. Sugeriu o
dia 14 de novembro de 2012 e a sala do Conselho Municipal de Saude, a partir das 9 horas.
Ao que todos concordaram. 9. Encerramento: Nada mais havendo a ser tratado, o Sr.
Charlton Heston Teixeira Bressane deu por encerrada a reuniao.

Ata Aprovada na Primeira Reunido Ordinaria de 2013 do Conselho Municipal de Saude de
Indaiatuba realizada em 30 de janeiro de 2013.

Indaiatuba, 31 de outubro de 2012

Charlton H. T. Bressane Maria Lucia F. de Lima Patricia C. Z. Lima
Presidente do CMS Secretaria Geral do CMS Secretaria Administrativa do CMS
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LISTA DE PRESENCA DA DECIMA TERCEIRA REUNIAO ORDINARIA DO
CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE DE INDAIATUBA

31 DE OUTUBRO DE 2012

Conselheiros Presentes Com Direito A Voto

1 Andresa C. Bonome Gaspar SSPMI Titular — Prof. Saude
2 Charlton Heston Teixeira Bressane APCD Titular - Prof. Saude
3 Daniela Pellizzari Par. Santa Rita de Cassia Titular - Usuario

4  Erich Garcia Sec. Mun. de Saude Suplente- Gestor

5 Frederico T. Engelmann Rotary Club Titular - Usuario

6 Ivonete Nabarrete da Silva Ass. A. B. 1Jd. do Sol Titular - Usuario

7 Joel Aparecido Mori Ed. Deus e Natureza Suplente- Usuario

8 José Maria Cruz Lima SANFLI Suplente- Usuario

9 Luiz Fernando de Oliveira Wolf Ass. Sempre Amigos Titular - Usuario

10 Marco Antbnio Barroca HAOC Titular - Prestador
11 Maria Angélica Wolf Scachetti APAE Titular - Prestador
12 Maria Lucia Feitosa de Lima Sec. Mun. de Saude Titular- Gestor

13 Tiago Gomes da Silva APM Titular - Prof. Saude
14 Valdir de Carvalho GABRIEL Titular — Usuario
Conselheiros Suplentes Presentes

15 Graziela Drigo Bossolan Garcia Sec. Mun. de Saude

16 Lucilene Codato Pereira

Sec. Mun. de Saulde

17 Maria Inés Toledo de Azevedo Carvalho GABRIEL

Convidados Presentes

18
19
20
21
22
23
24
25
26

Antenor Pedro de Oliveira Usuario
Auro Dionisio dos Santos Usuario
Paulo Soares Usuario
José Rodolfo Carvalho Ribeiro Usuario

Emily Mendes

Felipe Brilhante Maropo

Luiz Gregorio

Mario Rodrigues Ramos

Stella Maris Bergamo

Jornal Tribuna de Indaia
Conselho Local Parque Indaia
Usuario

Cons. Local HD

Conselho Local Parque Indaia

Conselheiros Titulares Ausentes

a »p W N =

Guilherme Corréa Junior Ass. Renais Cronicos Usuario

Hugo Nelson Coggiola Ass. R. C. Viracopos Usuario  Auséncia Justificada
José Roberto Destefenni Sec. Mun. de Saude Gestor

Maria Terezinha S. Miqueleti Par. Santo Ant6nio Usuario

Patricia Aparecida Florindo SinSaulde Prof.
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