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ATA DA 1622 REUNIAO ORDINARIA
DO CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE DE LONDRINA
(21 de novembro de 2006)

Aos vinte e um dias do més de novembro de dois mil e seis, as dezenove horas e vinte
minutos, no Auditorium Samuel Pessoa da Villa da Saude, ap6s a constatacdo de quorum
necessario, reuniram-se os membros do Conselho Municipal de Salde, para centésima
sexagésima segunda reunido ordinaria do Conselho Municipal de Salde, tendo como pauta: 1.
Aprovacdo da ata da 1612 Reunido Ordinaria do Conselho Municipal de Saude e pauta
para 162% Reunido Ordinaria do Conselho Municipal de Saude; 2. Informes; 3.
Prestacdo de Contas do FMS referente ao més setembro de 2006; 4. Aprovacdo do
Termo de Parceria SAMU/CIAP; 5. Aprovacdo de encaminhamento de convénio para
manutencao das atividades do PSF; 6. Apresentacdo e Aprovacéo do Plano Municipal de
Saude 2006/2007; 7. Apresentacdo e Aprovacdo do PAM/2007; 8. Encaminhamento do
Projeto do Sistema de Internacdo Domiciliar para financiamento pelo Ministério da
Saude (Portaria 2.529 de 18 /10 06); 9. Indicacdo de conselheiros para participacdo da
Plenaria Nacional de Conselhos; 10. Indicacdo de Conselheiros e Secretaria Executiva
para participacdo no Seminario Nacional sobre “Democratizacdo da Comunicacéo e
Informacdo em Satde para o Exercicio do Controle Social”;11. Apresentacdo do Gltimo
Levantamento do Indice R&pido Amostral (LIRA) da Dengue; 12. Avaliacdo da
Assisténcia em Saude em Decorréncia do Movimento de Greve dos Servidores
Municipais. Josemari Sawczuck de Arruda Campos, da inicio a reunido colocando em
apreciacdo a ata da reunido anterior. Neusa Maria dos Santos questiona a falta de registro
de sua fala durante o ponto de pauta sobre avaliagdo do movimento de greve. Laurentino
Paulista questiona porque ndo foi contemplado nesta pauta o item sobre o atendimento do
SAMU e também solicita que suas falas sejam registradas na ata da reunido anterior. Sem
mais questionamentos e asseguradas as inclusdes solicitadas pela Secretaria Executiva, foi
APROVADA a ata da 1612 Reunido Ordinaria do CMS, por todos os conselheiros. A
sequir, Josemari de Arruda Campos coloca em apreciacdo a pauta proposta para esta
reunido solicitando a exclusdo do item 5, Aprovacdo de encaminhamento de convénio para
manutencao das atividades do PSF, tendo em vista que o parecer juridico sobre o mesmo
ainda ndo esta finalizado, e inclusdo de item Apresentacdo de Pré-Projetos da Santa Casa
pleiteando financiamento ao Ministério da Salde, solicitado por Dr Fahd Haddad, sendo
aprovada a pauta com estas alteragcdes. A seguir passa-se ao préximo ponto de pauta, item 2,
Informes. S6nia Maria Anselmo justifica a auséncia do Promotor Paulo César Tavares que
por motivo de trabalho ndo podera participar desta reunido. Informa que estdo sendo
solicitadas as dependéncias da Camara Municipal para realizacdo da Audiéncia Puablica de
Prestacdo de Contas da Secretaria de Saude, prevista para o dia 6 de dezembro. Com relacéo a
informagdo do Sr Natal, na ultima reunido, sobre ocorréncia de casos de hepatite e
esquistossomose na regido do Ribeirdo Quati, diz que foi feita consulta a Diretoria de
Vigilancia Epidemioldgica sobre o assunto sendo obtidas as seguintes informagfes: que até
agora ndo ha registros, no municipio, de nenhum caso de esquistossomose em criangas que
residem proximas ao Ribeirdo Quati e sobre casos de hepatite, trata-se da hepatite A, que é
de veiculacdo hidrica, tendo sido notificados 3 ocorréncias desta doenca; diz que esta
correspondéncia foi encaminhada & Diretoria de Vigilancia Sanitaria para investigagdes no
local e assim que obtiver respostas estas serdo trazidas a este conselho para conhecimento.
Informa também que foi recebido, do Conselho Estadual de Salde, convite para um
conselheiro estar participando do Seminario Estadual de DST/HIV e AIDS e Controle Social
no SUS e como ndo havia tempo habil para tratar da indicacdo deste conselheiro na reuniao
do conselho, foi discutida esta indicagdo na Comissdo Executiva e definiu-se pela sugestéo
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de dois nomes, Argéria Serraglio e Euclides Lunardelli; ndo sendo possivel estabelecer
contato com o conselheiro Euclides foi indicado, portanto, 0 nome da conselheira Argéria
Serraglio, ja que a inscrigdo se encerrava no dia 16 de novembro de 2006. Jeremias Béquer
Brizola informa que as obras de reforma do Pronto Socorro do Hospital Universitario,
anunciadas na reunido anterior, deverdo ser iniciadas em breve, sendo que o hospital
necessita contar com a compreensao de todos no sentido de que nesta fase sera indispensavel
0 pronto socorro referenciado, solicitando portanto, o empenho para que a comisséo que foi
estabelecida neste conselho para tratar deste assunto possa ser agilizada; diz que o hospital
esta fazendo um esforco muito grande para reduzir o minimo possivel o atendimento, mas,
inevitavelmente, ird acontecer principalmente nas areas de pediatria, obstetricia e internacao
de pronto socorro; solicita aos conselheiros, representantes dos conselhos regionais, que
estejam divulgando junto a populacdo sobre esta reducdo na capacidade de atendimento do
HU durante este periodo de reformas por que o hospital estara passando. Com relagdo a
Unidade de Queimados estdo sendo realizadas as novas contratacfes de pessoal autorizadas
pelo Governo do Estado e serdo convocados alguns novos candidatos para alguns cargos que
eventualmente ndo serdo preenchidos. Diz que os residentes estdo em greve hoje, como parte
de um movimento nacional, sendo que, no estado do Parana, ndo se sabe qual sera o
desdobramento deste movimento. Solicita ainda uma informacdo sobre o encaminhamento
dado na reunido passada a respeito da aprovacdo de que 0 municipio estivesse gestionando
junto ao Ministério da Saude a realizacdo de capacitacdo para os conselheiros sobre o Pacto
de Gestdo no SUS, tendo sido uma proposta colocada pelo Dr Fahd. Rosalina Batista
informa que as inscricBes das entidades que se interessam em participar da Conferéncia
Regional de Seguranca Alimentar serdo no Escritorio Regional da Secretaria do Trabalho e o
evento acontecera no Hotel Blue Tree, no dia 30 de novembro, das 8 as 18 horas. Paulo
Roberto Vicente informa sobre participacdo na Il Plenaria Estadual de Conselhos
Municipais de Saude ocorrida em Curitiba, nos dias 25 e 26, dizendo que neste evento foi
entregue material muito importante, bastante detalhado e completo, sobre as atividades do
controle social e ainda diz que o qué chamou sua atencdo, nesta Plenaria, foi que had muita
desinformacdo de conselheiros por todo o estado do Parand, desde simples rotinas de
funcionamento interno das secretarias executivas até o fato destes conselhos municipais ndo
serem consultados sequer quanto a aplicacdo de recursos; informa que a Pastoral da Salude
estd elaborando uma cartilha sobre o assunto incluindo leis que tratam da participacdo da
comunidade no SUS, estando inclusa nesta cartilha a carta de direitos dos usuérios, e a
portaria n° 675 de 30 de marco de 2006, cujo tema é O controle do SUS é que mantém o
Sistema. Joel Tadeu ressalta a importancia do debate e participacdo dos conselheiros em
eventos como estes pois a qualificacdo € muito importante tanto na vida profissional e pessoal
guanto nesta area de atuacdo do controle social. Neusa Maria dos Santos informa que
participou de uma reunido convocada pela Camara Municipal, mais precisamente pela
Comissdo de Seguridade Social, como resposta a uma solicitacdo da comissao instituida neste
conselho, da qual fez parte, para que a Camara procedesse a um chamamento de uma
Audiéncia Publica para solucdo do impasse da greve dos servidores municipais; diz que
lamenta o que viu e ouviu nesta reunido, o qué foi um total descaso e omissé@o por parte dos
vereadores com relacdo ao assunto, ndo tendo sido atendido o pedido da comissao referente a
Audiéncia Publica sobre uma questdo tdo grave para a cidade, quanto foi este periodo de
greve dos servidores municipais de Londrina. Marcos Ratto informa o falecimento do Sr
Joaquim, lider comunitario da Regido Oeste que muito lutou por aquela regido e pelo
desenvolvimento da cidade. Informa ainda, que tem encaminhado a Promotoria diversos
problemas na infra-estrutura da Rede de Saude, os quais espera que a Promotoria realmente
esteja presente investigando e acompanhando. S6nia Maria Anselmo justifica as auséncias
dos conselheiros Eder Pimenta, Livaldo Bento, Alda Mastelaro, Rubens Martins, Paulo



101
102
103
104
105
106
107
108
109
110
111
112
113
114
115
116
117
118
119
120
121
122
123
124
125
126
127
128
129
130
131
132
133
134
135
136
137
138
139
140
141
142
143
144
145
146
147
148
149
150

Prado. Josemari de Arruda Campos informa que acontecerd um Encontro de Agdes as
Pessoas atingidas pela Hanseniase e o lancamento do Nucleo MORHAN (Movimento de
Reintegracdo das pessoas atingidas pela hanseniase) em Londrina; diz que esse encontro
contard com a participacao do artista Ney Matogrosso que deverd vir a Londrina no dia 29
de novembro, e que tem o objetivo de informar sobre o que € a hanseniase e mesmo para
quebrar o estigma desta doenca e também comunica que o atendimento da hanseniase passara
a ser feito no Cismepar ja em meados de dezembro. Informa ainda que no Pacto de Gestdo a
hanseniase € uma das prioridades, dentro do Pacto pela Saude para 2006, e mais
especificamente no Pacto pela Vida estdo contemplados vérios indicadores entre 0s quais a
eliminacdo da hanseniase; diz também que a assisténcia ao idoso € uma das prioridades e
sobre esta questdo informa que em reunido da Tripartite em agosto soube da possibilidade de
aprovacao de recursos para projetos que estivessem bem acabados na area de promogédo da
salde e prevencao de doencgas e como a Secretaria de Salde juntamente com a Secretaria do
Idoso ja vinham trabalhando num projeto contemplando diversas a¢fes na area de assisténcia
ao idoso, pleiteando financiamento da ordem de R$40.000,00, este foi encaminhado ao MS,
tendo sido aprovado entre outros 113 projetos aprovados em todo Brasil. Outro projeto
aprovado foi na area de implantacdo de uma rede de protecdo contra a violéncia, nas suas
diversas formas, contra a crianca e adolescente, tendo sido encaminhado um projeto para
Institucionalizacdo dos Nucleos de Prevencdo e Controle de Violéncia, também aprovado.
Informa que estara saindo de férias no dia 4 de dezembro de 2006 retornando dia 26 de
dezembro. Manoel Rodrigues Amaral conselheiro estadual de salde informa sua
participacdo em Seminario sobre Doencas da Raca Negra no Brasil, patrocinado pelo
Ministério da Saude, ocorrido na Universidade Federal do Rio de Janeiro, no més de outubro,
onde pbode representar a cidade de Londrina e a entidade que representa no Conselho
Estadual de Salde do Parana, o Instituto Afro Brasileiro. A seguir passa-se seguir passa-se
ao préximo ponto de pauta, item 3 — Prestacdo de Contas do Fundo Municipal de Saude,
referente a0 més de setembro de 2006. Flaida Favaretto, Gerente de Tesouraria da
Diretoria Financeira da Autarquia Municipal de Salde, apresenta movimentacdo das contas do
Fundo Municipal de Salde referente ao més de setembro de 2006: RELACAO DAS
MOVIMENTACOES FINANCEIRAS EM SETEMBRO DE 2006. GESTAO PLENA. Saldo
Anterior- R$781.841,30. RECEITAS - R$8.055.528,82; Teto financeiro — R$5.785,413,84;
AcOes Estratégicas (extra-teto) R$2.245.058,35: Acomp. Pac. Saude Mental 06 e 07/06
R$110.387,30; Acomp. Paciente 06 e 07/06 R$102.214,65; Acomp. Pds-Transplante 06 e
07/06 R$65.454,14; Aids 06 e 07/06 — R$4.080,00; Angioplastia Endovascular 06 e 07/06
R$124.439,28; Assist. Domiciliar 06 e 07/06 - R$5.436,60; Cancer de Colo Uterino 06 e
07/06 — R$7.624,88; Cirurg. Eletivo Media Complex. 07 e 08/06 R$235.386,76; Cto.
Nacional de Regulagdo 07/06 — R$5.527,04; Deteccdo Defic. Auditiva 07/06 R$198.336,14;
Fisioterapia 06 e 07/06 R$4.257,44; Gastroplastia 07/06 R$5.274,05; Humanizacdo do parto
06 e 07/06 R$5.410,00; Leucemia Mieldide 06 e 07/06 R$122.010,00; Neurocirurgia 06/06
R$5.337,29; Prétese Dentaria 06 e 07/06 R$14.520,00; Psicodiagnostico 06 e 07/06
R$432,92; Queimados 06/06 R$629,76; Reabilitacdo 06 e 07/06 R$323.168,16; Terapia e
Psicoterapia 06 e 07/06 R$12.780,10; Terapia Renal Substitutiva 05 e 07/06 R$773.309,76;
Transplantes 06 e 07/06 R$116.906,08; Tuberculose 06 e 07/06 R$2.226,00. Receita
Patrimonial: rendimento de aplicacdo em setembro/06 — R$25.027,63. Receitas Diversas:
Devolugdo adiantamento  R$29,00. DESPESAS: Repasses Credenciados SUS
R$6.005.938,34; Acbes Estratégicas - R$505.700,53; Campanhas - R$190.423,04; Fatura
Ambulatorial PJ R$2.802.440,90; Fatura Hospitalar AC/MC PJ R$1.785.367,31; Fatura TRS
— R$722.006,56. Servicos do Municipio: R$695.226,54; Fat. Amb/Hosp A.M.S (MC/AC) -
R$357.063,77; CAPS Adulto R$152.127,58; Comunidade Terapéutica/Espaco Vida
R$23.392,96; Internagdo Domiciliar — R$70.027,37; T.F.D — Tratamento Fora do Municipio
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R$13.803,78; Policlinica R$78.811,08. Saldo Parcial. DEBITO: R$6.701.164,88; CREDITO:
R$8.055.528,82. SALDO: R$1.823.616,99; Transferéncias set/06 R$ 316.588,25. Saldo Final
em 31/09/06 R$ 1.823.616,99. MOVIMENTACAO FINANCEIRA DA CONTA PAB —
MES DE SETEMBRO/2006. Saldo Anterior — R$849.909,98. RECEITAS. Programas do MS
R$1.477.303,41. PAB Assist. Farmac. Basica 07 e 08/06 — 1312 R$128.516,86; PAB
Incentivo Povos Indigenas 07 e 08/06 R$45.500,00; PAB Agente Comunit. Saide 08/06 —
1319 R$145.950,00; PAB Prog. Saude da Familia 08/06 1339 R$494.100,00; PAB Saude
Bucal 08/06 1339 — R$32.500,00; PAB Teto Fixo 08/06 — 1302 R$610.391,25; PAB
Vigilancia Sanitaria 07 e 08/06 — 1343 R$20.345,30: Rendimento de aplicacdo em
SETEMBRO/06 — R$5.417,74. DESPESAS: Manutencdo de Programas: R$ 829.448,83.
Apoio a Populagdo Indigena R$19.381,35; Farméacia Bésica R$90.906,10; Saude da
Familia/Ag. Comunitarios R$719.161,38. SALDO PARCIAL: DEBITO: R$829.448,83.
CREDITO R$1.482.721,15; TRANSFERENCIAS AGO/ 06 R$ 631.736,55; SALDO
R$1.503.182,30; SALDO  FINAL em  31/09/2006: R$871.445,7549.909,98.
MOVIMENTACAO FINANCEIRA DA CONTA EPIDEMIOLOGIA E CONTROLE DE
DOENCAS — MES DE SETEMBRO/06: Saldo anterior — R$41.058,82. RECEITAS:
R$163.046,71 Ministério da Salde — R$162.400,03; Campanha vacinagdo Pdlio 08/06 R$
548,34; PAB TFVS 07 e 08/06 R$161.851,69. PATRIMONIAL: Rendimento de aplicacdo
em SET/2006 — R$646,68. DESPESAS: Diversas despesas com fundo epidemioldgico -
R$52.219,15. Transferéncias R$47,15; Posicdo em 31/09/06: DEBITO: R$52.266,30;
CREDITO: R$163.046,71; SALDO: R$151.839,23. CIAP ENDEMIAS/ RECURSOS
PROPRIOS A.M.S., DEBITO:R$120.000,00. DEFICIT: R$31.839,23. lIsaltina Pires
Cardoso solicita esclarecimentos sobre recursos préprios no Convénio CIAP/Endemias.
Flaida esclarece que a fonte do SAMU/CIAP é a 1313, sendo que a Autarquia recebe
R$80.000,00/més para uma despesa do Convénio CIAP, em média, de R$179.000,00 e como
na época do pagamento ndo havia saldo, a autarquia teve que fazer a complementacdo com
recursos proprios e isto ja ocorreu outras vezes. Argéria Serraglio solicita esclarecimentos
sobre receitas de DST/AIDs na questdo do saldo, tendo em vista que ha divergéncias entre 0s
dados da prestacdo de contas e do PAM/2007 que sera apresentado. Flaida diz que os dados
devem se referir a outro més de competéncia. Jeremias Béquer Brizola solicita
esclarecimentos de davida em relagdo aos dados da péagina 16 relacionados a encargos,
consignacao, interferéncia, 15% Unido, e outros etc. Valcir Miguel esclarece que os dados
desta pagina referem-se na sua totalidade as despesas com folha de pagamento. Flaida
complementa este esclarecimento dizendo que nestas consignacfes estdo constantes todos 0s
descontos da folha dos servidores, como empréstimos, INSS, seguros e outros, mas a grande
maioria sdo os empréstimos. Neusa Maria dos Santos .questiona a aquisi¢ao de veiculos no
valor de R$30.000,00 solicitando qual a destinagdo dos mesmos. Flaida esclarece que séo
veiculos adquiridos para 0 CRST com recursos da RENAST para utilizacdo da equipe no
desenvolvimento das suas atividades. Sem outros questionamentos, Josemari de Arruda
Campos _encaminha votacdo da Prestacdo de Contas do Fundo Municipal de Saude
referente ao més de setembro_de 2006, sendo APROVADA com ressalvas pelo conselheiro
Jeremias Brizola, e abstencdo do conselheiro Marcos Ratto, que questiona a composi¢do da
Comissdo de Acompanhamento do Fundo Municipal de Salde, tendo em vista que um dos
membros desta comissao, representando o segmento de usuarios, € cargo comissionado da
administracdo municipal; diz que esteve no Ministério Publico formalizando esta dendncia,
sendo que o promotor solicitou uma lista dos conselheiros que foram nomeados e que exercem
cargo de confianga na administracdo municipal, este é motivo de sua abstengdo. Angélica
de Souza esclarece que, independentemente do cargo que ocupa na Secretaria da Mulher, 0
Conselho de Salde da Regido Oeste, entidade que representa neste conselho, tem a
prerrogativa de indicar a quem quiser para ser seu representante neste conselho e diz que na
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ultima conferéncia municipal de saude e também em reunido do CONSOESTE seu nome foi
indicado para representa-lo neste CMS. Marcos Ratto solicita que para a proxima reuniao
este assunto seja ponto de pauta, a questdo dos conselheiros representando segmento de
usuarios que exercem cargo de confianca na administracdo municipal. A seguir passa-se ao
proximo ponto de pauta, item 4. Aprovacdo do Termo de Parceria SAMU/CIAP.
Marlene Zucoli diz que o Termo Aditivo ao Convénio SAMU aprovado na reunido passada,
embora de acordo com a orientacdo juridica da Autarquia Municipal de Saude, ndo pode ser
viabilizado devido a necessidade de alteracdo nos valores para cobertura de férias e
ampliacdo do quadro de pessoal para o servigo; sendo assim a nova orientacdo da
Procuradoria Juridica é de que deva ser feito um novo convénio, na mesma forma de
concurso de projetos e, portanto, coloca para apreciacdo do conselho, dizendo que ndo ha
mudancgas na proposta colocada inicialmente, apenas muda o instrumento utilizado, em vez
de Termo Aditivo elabora-se um novo Convénio para mais seis meses, COm 0 COMPromisso
de se interromper o mesmo quando encerrado o Concurso de Projetos. Apds varias
manifestacdes dos conselheiros sobre a elaboracdo deste convénio, foi APROVADA a
realizacdo de um novo Convénio/ Termo de Parceria _com correcdo de valores, por 180
dias, a ser celebrado com o CIAP, visando a continuidade das atividades do  SAMU-
Servico de Atencdo Movel de Urgéncia, podendo ser interrompido por ocasido _do
encerramento do Concursos de Projetos, com absten¢do do conselheiro Marcos Ratto e
voto contrario da conselheira Isaltina Pires Cardoso. Marcos Ratto faz declaracdo de voto
dizendo que se abstém por ter algumas duvidas, mas que de forma nenhuma quer a
interrupcdo deste servico. Joel Tadeu declara seu voto dizendo que é favoravel, apesar dos
problemas que a terceirizacdo acarreta para a questdo do trabalho na salde, o correto seria
concurso publico, porém a populacdo ndo pode ficar sem este atendimento. Sonia Petris
solicita autorizacdo dos conselheiros para passar alguns informes tendo em vista que precisou
se atrasar por motivos particulares. Sendo-lhe concedido dois minutos para uso da palavra,
Sénia Petris informa que vai acontecer 0 Encontro Macro Regional de Salde Mental no dia 6
de dezembro durante todo o dia. Informa também que foi criada a Comissdo Bipartite
Regional que vai abranger as regides de Londrina, Tamarana, Ibipord, Cambé e Rolandia,
devendo ser ofertadas duas vagas para a participacdo do controle social. Informa que a
Oficina do Controle Social prevista para 0 més de novembro, que por motivos de questdes
financeiras ndo aconteceu, devera acontecer ainda no més de dezembro. A seguir passa-se ao
préximo ponto de pauta, item 6, Apresentacdo e Aprovacdo do Plano Municipal de Saude
2006/2007. Josemari de Arruda Campos diz que este Plano foi elaborado por uma
comissdo do conselho criada para este fim, além de varios técnicos da Autarquia Municipal
de Saude e da 17 Regional de Saude. Diz que o Plano é composto de diversos capitulos,
iniciando-se com uma descricdo geral sobre o perfil do municipio, histérico da sua criacao,
localizagdo geografica, organizacao sécio politica, dados populacionais, populagdes de risco,
dados sobre o meio ambiente, desenvolvimento econémico e outros; apos descreve-se o perfil
epidemioldgico do municipio, onde se apresentam dados de mortalidade, doencas e agravos
mais importantes; a seguir a apresentacdo da organizacdo dos servicos de saide, publicos,
privados e ou conveniados ao SUS, apos a apresentacéo do fluxo de assisténcia e dentro deste,
por fim, os programas desenvolvidos na Secretaria de Saude, num total de 18 programas
especificos entre eles, Programa Salude da Familia, Fitoterapia, Respira Londrina, Prevencédo
de Cancer Ginecologico, Pré-Natal, Assisténcia Farmacéutica, Terapia Comunitaria, Programa
de DST/AIDS, Policlinica, Programa de Reducéo das Internacdes Psiquiatricas, entre outros.
ApoOs apresenta-se 0 Quadro de Metas Pactuadas para 2006/2007, a Programacgdo Pactuada
Integrada da Epidemiologia e Controle de Doengas e Vigilancia Ambiental e Sanitéaria ja
aprovados por este conselho. A seguir apresenta-se o Plano Diretor de Ag¢des que tem base
em todas as diretrizes, nos diversos niveis de atencdo, incluindo-se também as propostas das
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Conferéncias de Saude. Apds apresenta-se a Proposta Orcamentaria para a Autarquia
Municipal de Saude no ano de 2006 e 2007. A seguir passa-se a apreciacdo e discussdo do
Plano Municipal de Saude 2006/2007, que apds Varias solicitaces de esclarecimentos de
duvidas por parte da plenaria, foi APROVADO por todos os conselheiros. Passa-se a
seguir ao proximo ponto de pauta item 7, Apresentacdo e Aprovacdo do PAM 2007.
Rosangela Alvanhan apresenta o Plano de AcOes e Metas para o Controle das DST/HIV
AIDS para ao municipio de Londrina para o ano de 2007, primeiramente fazendo uma
explanacdo da atual situacdo da AIDS no municipio de Londrina, informando que o0 nimero
atual de casos até o momento é de 1.659 em adultos confirmados no SINAN, sendo que a
razdo homem/mulher atualmente é de 1,1/1 mostrando a feminilizacdo da epidemia de Aids e
o0 risco de transmissdo para mulheres em idade fertil e a transmissdo vertical do HIV; destes
casos, 603 foram a Obito antes do advento dos medicamentos antiretrovirais, antes de 1996;
atualmente, em média , 651 pessoas estdo fazendo uso de medicamentos antiretrovirais entre
elas 25 criancas menores de treze anos; diz que a prevaléncia de pessoas HIV positivas é de
1,56% em 2006. Rosangela, diz que considerando este quadro de perfil epidemiolégico, foi
elaborado o Plano de A¢Oes e Metas utilizando-se o Instrumento do Ministério da Saude que
é composto de quatro areas de atuacdo: area de promocdo e prevencdo, diagnodstico
assisténcia e tratamento, gestdo e desenvolvimento humano e institucional, e parcerias com
organizacOes da sociedade civil. A Coordena¢do do Programa DST/AIDS do Municipio de
Londrina elaborou seu Plano de AcGes e Metas utilizando apenas trés areas, por orientacdo
do MS e Secretaria de Estado, contemplando apenas as metas e a¢des que terdo utilizacdo de
recursos financeiros, portanto ndo foram estabelecidas neste PAM metas para a area de
atuacdo de diagndstico, assisténcia e tratamento, tendo em vista que as atividades constantes
desta area ja estdo financiadas pelo Ministério da Salde e Secretaria de Estado: nas trés
outras areas de atuacdo foram estabelecidas 17 metas em 13 areas tematicas conforme
descritas em planilhas ja entregues aos conselheiros totalizando para a area de atuacdo de
Promocdo e Prevencdo e Protecdo, R$61.972,67, na area de Gestdo e Desenvolvimento
Humano e Institucional R$508.898,55 e na &rea de Parcerias com Organizagdes da
Sociedade Civil (OSC) R$.650,55417, perfazendo um total de R$ 989.521,77. Ainda informa
gue as metas nao realizadas no ano de 2006 foram incluidas no PAM 2007. Edison Bezerra
da Comissdo Municipal de Controle e Prevencdo das DST/AIDS diz que ndo aprova este
PAM na forma em que esta apresentado, sem que antes seja resolvida a questdo dos
repasses dos recursos para cumprimento das metas, e aprovacao da prestacdo de contas do
PAM anterior, e ainda pergunta porque o projeto de municipalizacdo do CIDI ndo consta neste
PAM e esclarecimentos sobre a quantidade de recursos para campanhas, sendo que a Unica
campanha realizada é a do carnaval. Isaltina solicita esclarecimentos em relagdo aos recursos
para Casa de Apoio tipo Il que é para portadores de AIDS de Londrina e todo Parana.
Jeremias Béquer Brizola solicita esclarecimentos sobre o numero de sorologias realizadas,
considerando este nUmero muito pequeno, tendo em vista que todas as gestantes devem
obrigatoriamente realizar este exame. Rosangela Alvanhan respondendo ao Edison, diz que
a meta de Municipalizacdo do CIDI, existe ainda, s que ndo ha recursos disponiveis para a
mesma. Respondendo a Isaltina diz que as casas de apoio tém carater de referéncia estadual
e a Casa de Maria é a Unica classificada no tipo Il no estado, que da assisténcia aos
pacientes com maior grau de dependéncia, estando contemplada na proposta estadual de
Casas de Apoio as pessoas vivendo com HIV e AIDS. Argéria Serraglio questiona a
elaboracdo deste PAM dizendo que ha algumas atividades que n&o estdo contempladas,
como por exemplo, a questdo da manutencdo da ADT, a falta de previséo de recursos para
elaboragdo do boletim municipal de AIDS e ainda o valor destinado para assisténcia dos
pacientes carentes, no item de insumos basicos aos pacientes vivendo com AIDS, deveria ser
maior do que outros, por exemplo, apoio as OSC; portanto devido a estas e outras
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incoeréncias ndo aprova este PAM. Marlene Zucoli diz que as questdes de duvidas relativas
aos recursos nao aplicados do PAM anterior, ndo devem ser empecilho para aprovacao destes
PAM, uma vez que o0s recursos ndo aplicados estdo somados e compde novamente 0s
recursos para o PAM 2007, que constam das planilhas ja apresentadas. Fahd Haddad
propde, tendo em vista que h4 prazo para se cumprir no encaminhamento deste plano, que se
aprove o0 PAM desta forma e apds a Rosangela se compromete a fazer os ajustes solicitados
pela Comissdo Municipal de Aids. Angélica propde que além da comissdo e coordenacédo, que
saia um grupo de conselheiros para acompanhamento deste processo de revisdo do PAM, para
evitar futuras ddvidas. José do Carmo solicita que esta votagdo seja nominal. Edison
considera que ndo adianta se cumprir prazo de encaminhamento do PAM ao MS, se 0s prazos
para execucdo das atividades ndo sdo cumpridos, e 0s recursos para as acoes da AIDS ficam
aplicados. Sonia Anselmo propde uma reunido extraordinaria para aprovacao do PAM, apos
sua readequacéo, para o dia 4 de dezembro de 2006. Ana Paula Cantelmo propde que se
solicite ao Ministério da Saude uma prorrogacdo deste prazo de encaminhamento do
PAM e se houver uma negativa do MS cumpre-se a proposta de uma reunido
extraordindria_para aprovacdo do PAM, apds sua readequacdo pela Comissdo de
Aids, Coordenacéo do Programa e Comisséo de Conselheiros, para o dia 4 de dezembro
de 2006, tendo sido APROVADA esta Ultima proposta. Passa-se para 0 cumprimento do
ponto de pauta 8. Encaminhamento do Projeto do Sistema de Internacdo Domiciliar
para financiamento pelo Ministério da Saude (Portaria 2529 de 19/10/06). Dr. Luiz
Fernando, gerente do Sistema de Internacdo Domiciliar, fala que através da Portaria 2.539 de
19 de outubro de 2006, foi regulamentada a Politica Nacional de Atencdo Domiciliar e foi
com grande satisfacdo que participou da elaboracédo desta, levando a experiéncia de Londrina
nesta area. Faz breve relato sobre o Programa informando que ele foi aprovado no Conselho
Municipal de Satde de Londrina em 23 de abril de 1996 e iniciou seu atendimento em 12 de
setembro do mesmo ano, sendo que nestes 10 anos o Programa atendeu mais de 4.600
pacientes, o que perfaz uma média de 80 pacientes/més. Informa que o Sistema de Internacéo
Domiciliar esta localizado no prédio do Pronto Atendimento Municipal onde ha 4 salas e uma
recepcdo, 1 (uma) farmécia, 1 (uma) sala para dietas industrializadas, ha também 1 (uma) sala
na Villa da Saude para acomodar materiais (colchdes, cadeiras de banho, cadeiras de roda,
etc.). Diz que o Programa tem 5 (cinco) equipes basicas separadas por modalidades de
atencdo sendo 1 (uma) equipe de Internacdo Domiciliar — “Medicagdo Endovenosa — MEV”,
sem éarea de adstricdo na zona urbana, tem como caracteristica a alta rotatividade e a curta
permanéncia dos pacientes; 2 (duas) equipes de Assisténcia Domiciliar — Nordeste e Sudoeste
gue atendem pacientes cronicos acamados, com baixa rotatividade, ha uma média de longa
permanéncia e nessas equipes sdo feitos treinamento da familia; 1 (uma) equipe ADT-AIDS,
sem area de adstricdo, que tem como caracteristica a média rotatividade e média permanéncia,
ela acompanha aos pacientes em Terapia Antiretroviral (TARV) e tratamento de Infecgdes
Oportunistas; 1 (uma) equipe de Cuidados Paliativos Oncoldgicos, sem area de adstricdo na
Zona Urbana, atende a pacientes fora de possibilidade terapéutica de cura, visando ofertar
controle de sintomas fisicos e psico-socio-espirituais. Informa que cada equipe basica tem 1
Médico, 1 Enfermeiro e 2 Auxiliares de Enfermagem, ha também equipe de apoio (matricial)
composta por duas duplas com Psicéloga e Assistente Social, 3 Fisioterapeutas, 1
Nutricionista, 1 Farmacéutica e 1 Psicologa do Trabalho para dar suporte emocional para as
equipes e por ultimo uma equipe administrativa com 1 (um) Gerente, 2 (dois) Assistentes
Administrativos e 2 (dois) Motoristas. Fala que o fluxo de encaminhamento é estabelecido da
seguinte forma as unidades de salde, hospitais ou clinicas fazem o encaminhamento do
paciente ao Sistema de Internagdo Domiciliar, este encaminhamento é triado pela Servico
Social do Programa que averiguara que este paciente tem uma familia que pode assumir o
papel de cuidador e a responsabilidade sobre este doente, detectado que este paciente se
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enquadra nos critérios sociais a equipe basica visita este paciente para verificar as condi¢es
clinicas deste, finalizada esta etapa o paciente e verificado que o paciente se encaixa em todos
os critérios ele é admitido no Programa. Finaliza dizendo que trouxe as informagdes o mais
resumidamente possivel porque o Projeto ndo tem a intencdo de mudar suas acgoes, ele apenas
sera escrito com maior detalhamento pois a portaria exige maiores informacfes sobre o
funcionamento do Programa dentro da cidade. Orides Lopes parabeniza ao Dr. Luiz Fernando
pelo trabalho desenvolvido pelo Sistema de Internacdo Domiciliar, que tem diversos méritos,
como o trabalho desenvolvido visando o desafogamento dos hospitais e sugere um estudo para
verificar a possibilidade de expansdo do Programa. Dr. Luiz Fernando informa que essa
Portaria restringe 0 numero de equipes, determinando uma equipe para cada cem mil
habitantes, ou seja, Londrina com as cinco equipes existentes ja estad contemplada, acredita
que no futuro possa haver uma discussao desta portaria para que haja uma ampliacdo. Marcos
Ratto endossa a fala do conselheiro Orides elogiando o trabalho desenvolvido no Sistema de
Internacdo Domiciliar que é reconhecido ndo s6 nacionalmente como internacionalmente.
Laurentino Paulista pergunta quantos pacientes sdo atendidos por més e se ha um nimero de
pacientes por regido; pergunta também a frequéncia de visitas da equipe a familia. Dr. Luiz
Fernando informa que cada equipe basica tem um médico que trabalha meio periodo, um
enfermeiro que trabalha o dia inteiro e dois auxiliares de enfermagem que trabalham um de
manhd e outro a tarde. Esclarece que o Programa estd passando por fases, pois esta
construindo a sua historia, anteriormente o Programa ndo era conhecido e hoje ja& hd uma
procura muito maior pelo Programa, relembra que no comeco a Internacdo Domiciliar atendia
de 30 a 35 pacientes por vez, porém notava-se que o indice de retorno desses pacientes para o
hospital era muito alto, visando sanar este problema foi limitado o nimero de pacientes e hoje
as equipes atendem no maximo a 23 pacientes, com isso foi possivel reduzir o nimero de
pacientes que precisam de internamento hospitalar em 20%, hoje porém a uma demanda
reprimida que estd sendo trabalhada com o incremento da Unidade de Saude, através das
equipes do PSF, sabe que ha limitacbes porém cada adversidade é trabalhada no sentido de
superar os empecilhos. Marcos Ratto sugere ao conselheiro Laurentino que acompanhe um
dia de trabalho do Programa e constatara que esses profissionais se empenham ao maximo
visando ofertar um atendimento de qualidade aos pacientes por eles atendidos. Jeremias
Brizola pergunta se h& alguma previséo de atendimento para pacientes de outros municipios e
se existe restricdo com relacdo a algum tipo de medicamento. Dr. Luiz Fernando esclarece
que o Sistema de Internacdo Domiciliar de Londrina ndo tem como atender a pacientes de
outros municipios; quanto a questdo dos medicamentos é feito um planejamento prévio para
otimizar os recursos destinados a aquisicdo de medicamentos para o Programa. Finalizado os
questionamentos é colocada em apreciacdo a solicitacdo de financiamento ao Ministério da
Saude para o Programa de Sistema de Internacdo Domiciliar_de Londrina, conforme
Portaria __n°® 2.529, de 19 de outubro de 2006, sendo APROVADO por todos 0s
conselheiros. Passa-se a seguir aos dois proximos pontos de pauta, 8. Indicacdo de
conselheiros para participacdo da Plenaria Nacional de Conselhos e 9. Indicacdo de
Conselheiros e Secretaria Executiva para participacdo no Seminério Nacional sobre
“Democratizacdo da Comunicacdo e Informacido em Satdde para o Exercicio do
Controle Social”. Sonia Maria Anselmo informa que a Secretaria Administrativa do CMS
recebeu dois documentos, sendo um do Ministério da Saude e outro do Conselho Estadual de
Saude comunicando sobre a realizacdo da Plenéria Nacional de Conselhos de Saude, nos dias
13 e 14 de dezembro, em Brasilia, sendo disponibilizada quatro vagas para o CMS de
Londrina, duas para o segmento de usuarios, uma para o segmento de trabalhador e uma para
0 segmento de gestor ou prestador; antecedendo a este evento sera realizado nos dias 11 e 12
de dezembro, em Brasilia, 0 Seminério Nacional sobre Democratizagdo da Comunicacao e
Informacdo em Saude para o Exercicio do Controle Social, onde sdo disponibilizadas vagas
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para a Secretaria do CMS e conselheiros municipais de salde; considerando que 0s eventos
acontecerdo na sequéncia propde que os conselheiros eleitos participem dos dois eventos,
visando otimizar os recursos do FMS, esclarecendo que as despesas com passagem,
hospedagem, alimentacdo e traslado deverdo ser custeadas pelo conselho de origem. Apos
varias consideracBes foram eleitos pelo segmento de usudrios os conselheiros Joel Tadeu
Correa e Teréncio de Lima, pelo segmento de trabalhador, o conselheiro Marcos Ratto e
pelo seamento de gestor, a Secretdria Administrativa do CMS, Sénia_Maria_Anselmo
para participarem da Plenaria Nacional de Conselhos de Saude e do Seminério Nacional
sobre Democratizacdo da Comunicacdo e Informacdo em Saude para o Exercicio do
Controle Social, sendo_as despesas de alimentacdo, hospedagem, passagens aéreas e
traslado custeadas pelo Fundo Municipal de Saude de Londrina. A seguir é passado para
o item 10. Apresentacéo do Gltimo Levantamento do indice Rapido Amostral (LIRA) da
Dengue. Mauricio Barros, Diretor de Saide Ambiental, vem ao CMS apresentar o indice de
infestacdo do Aedes Aegypti em Londrina, informando que de janeiro de 2006 até a presente
data foram detectados 60 casos de dengue, sendo 31 casos autdctones e 29 casos importados,
entrega aos conselheiros o ultimo levantamento feito, onde é possivel avaliar as regides mais
criticas; relembra que o pendltimo indice de infestacdo era de 0,3%, neste ultimo o indice est4
em 0,5%, ou seja, aumentou um pouco o indice de infestacdo, por conta do inicio do verao,
que tem como caracteristica alta temperaturas e algumas chuvas e a tendéncia é de aumento
deste indice; pondera que este indice é bastante razoavel uma vez que o Ministério da Saude
preconiza que o indice de infestacdo deve ser de no méaximo 1% para que a cidade ndo corra o
risco de surto ou de epidemia, ou seja, por enquanto Londrina ndo corre risco. Fazendo um
comparativo de Londrina com cidades préximas e do mesmo porte que a mesma, € possivel
perceber um indice muito maior, com varios casos de pessoas infectadas, cita como exemplo a
cidade de S&o José do Rio Preto, em S&o Paulo, que tem 12.145 casos detectados, a cidade de
Santos com mais de 8.000 casos de pessoas infectadas, ou seja, percebendo outras realidades é
possivel notar que Londrina estd num patamar razoavel de casos. Ressalta aos presentes que 0
mais importante é a consciéncia de que a prevencdo deve ser diaria, pois se hoje a nossa
realidade esta sob controle, na proxima semana pode-se ter outro panorama dado a rapidez da
proliferacdo do mosquito; fala que os conselheiros representam segmentos importantes,
portanto tém uma inser¢ao na sociedade e que podem levar esta mensagem de conscientiza¢ao
ao seus pares. A Secretaria de Salde também esta fazendo a sua parte, procurando terem as
suas equipes estruturadas e capacitadas, porém ressalta que Secretaria de Satde nenhuma déa
conta da dengue, € preciso 0 empenho das pessoas, da sociedade e dos segmentos. Joel Tadeu
parabeniza o trabalho desenvolvido pelo Diretor Mauricio Barros. Rosalina Batista relata o
trabalho desenvolvido pelo Conselho Local em parceria com a Secretaria de Salde, nos
terrenos baldios da regido que estavam infestados de focos da dengue, foi feito também um
trabalho de conscientizacdo e hoje nestes terrenos foram plantados legumes e verduras e as
pessoas ndo jogam mais lixo nestes terrenos; agradece a participacdo do Diretor Mauricio
Barros nesta empreita. Bett Claidh pede que seja explicado o material trazido pelo Mauricio.
Mauricio Barros diz que este material € onde estdo os extratos, ou seja, a cidade é dividida
em 18 extratos, o extrato que deu maior indice que infestacdo € o extrato numero 12, que deu
1.8 de infestacdo, os demais foram abaixo de 1 e a cidade como um todo 0,5% de infestacdo,
com base nesta pesquisa € possivel tracar estratégias de acdo, por exemplo, o dar maior
atencdo ao extrato 12 para que la o indice diminua. Finalizado o ponto de pauta passa-se para
0 cumprimento do item 11. Apresentacdo de Pré-Projetos da Irmandade Santa Casa de
Londrina para serem encaminhados ao Ministério da Saude. Fahd Haddad esclarece que
uma das medidas adotadas pelo Ministério da Saude € que todos os pleitos encaminhados por
instituicdes de satde publicas ou filantropicas passem por aprovacdo do Conselho Municipal
de Salde, caso ndo haja aprovacéo esses pleitos nem sé@o analisados pelo Ministério da Saude.
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Informa que os pleitos apresentados hoje ja foram apresentados em outras ocasides no CMS,
tendo a aprovacdo dos conselheiros; diz que todo ano a ISCAL encaminha seus pleitos, sendo
que dos projetos aprovados nem sempre ha a liberacdo de tudo o que € pedido. A seguir
nomina os pré-projetos da Irmandade Santa Casa de Londrina: Projeto para Ampliacdo de
Area Fisica Hospitalar / Equipamentos, no valor de R$ 18.918.665,06 (Dezoito milhdes,
novecentos e dezoito mil, seiscentos e sessenta e cinco reais e seis centavos); Projeto para
Aquisicdo de Equipamentos de Informatica, no valor de R$ 808.000,00 (Oitocentos e oito mil
reais); Projeto para Custeio para Aquisicdo de Insumos Hospitalares, no valor de R$
100.000,00 (Cem mil reais); Projeto para Custeio para Aquisi¢do de Insumos Hospitalares, no
valor de R$ 135.000,00 (Cento e trinta e cinco mil reais); Projeto para Aquisicdo de
Equipamentos para Lavanderia Hospitalar, no valor de R$ 1.313.750,00 (Hum milhdo,
trezentos e treze mil, setecentos e cinquenta reais); Projeto para Aquisicdo de Equipamentos
para Centro Cirdrgico, no valor de R$ 1.005.579,06 (Hum milhdo, cinco mil, quinhentos e
setenta e nove reais e seis centavos); Projeto para Aquisicdo de Equipamentos para Servicos
de Nutricdo e Dietética, no valor de R$ 509.215,62 (Quinhentos e nove mil, duzentos e quinze
reais e sessenta e dois centavos). Euclides Lunardelli pergunta com relacdo ao projeto de
ampliacdo se esta previsto uma nova construgdo, ou o qué se pretende fazer. Fahd Haddad
informa que se trata de um bloco que a ISCAL esta tentando ampliar para abrigar a area de
UTI e de Centro Cirargico e uma area de Nutri¢do, sdo quase 6.000m2 de area, onde teria 40
leitos de UTI e mais 12 salas cirurgicas amplas para alta complexidade, além de um Setor de
Nutricdo e a metade do valor deste projeto serd usada na aquisicdo de equipamentos.
Encerrado os questionamentos € colocado em votacdo o0s sete Pré-Projetos apresentados
pela Irmandade Santa Casa de Londrina para serem encaminhados ao Ministério da
Saude sendo APROVADOS por unanimidade pelos conselheiros. A seguir passa-se para o
ponto de pauta 12. Avaliacdo da Assisténcia em Saude em Decorréncia do Movimento
de Greve dos Servidores Municipais. Sénia Anselmo inicia o ponto de pauta lendo um
oficio enviado pela Promotoria Publica “Vigésima quarta Promotoria da Justica da Comarca
de Londrina. Londrina, 14 de novembro de 2006. Senhora Presidenta: Sirvo-me do presente
para encaminhar a Vossa Senhoria, para conhecimento dos Senhores Conselheiros Municipais
de Saude, copias das recentes decisdes proferidas pelo Desembargador Antonio Lopes de
Noronha, do Tribunal de Justica do Parana, em face da greve dos servidores publicos
municipais de Londrina. Na acédo civil publica n°® 1.068/06, ajuizada pelo Ministério Publico
contra 0 Municipio de Londrina e SINDSERV, objetivando o restabelecimento do
atendimento em todas as Unidades Basicas de Saude deste municipio, o Juiz de Direito da 42
Vara Civil desta Comarca concede apenas parcialmente a tutela antecipada requerida, razéo
pela qual, o Ministério Publico recorreu desta decisdo, interpondo agravo de instrumento, com
pedido de antecipacdo de tutela recursal. No dia 25 de outubro do corrente, em sua deciséo, 0
referido Desembargador reconhece que o direito fundamental a satde da coletividade deve se
sobrepor ao direito de greve, ainda que a motivagdo desta paralisacdo seja o reajuste salarial
dos servidores. Segundo este magistrado, “a parcela mais frdagil da populagdo, ou seja,
aquela que ndo detém recursos financeiros suficientes para fazer uso do servico particular de
salde, esta sendo seriamente afetada diante do fechamento de algumas unidades e do
atendimento precario nas que ainda se encontram funcionando, ante o reduzido nimero de
funcionarios, ndo sendo possivel a obtencdo de medicamentos de uso continuo, vacinas,
curativos, realiza¢do de consultas e outros servicos que normalmente sdo prestados’.
Continua o Desembargador: “desse modo, sendo a saude direito fundamental e a assisténcia
médica servigo essencial, este deve ser prestado com eficiéncia. No caso, o exame preliminar
das razdes apresentadas pelo parquet (Ministério Publico) demonstra que além de serem
relevantes os fundamentos, existe o risco de lesdo de dificil reparacdo para a comunidade, o
que enseja o deferimento da tutela antecipatoria. Ademais, em casos de greve, ndo se tem
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previsdo de quando sera solucionado o impasse gerado pelos grevistas que buscam reajuste
salarial, ndo se podendo impor a populagédo, por tempo indeterminado, a precaria situacéo
de atendimento nas unidades basicas de saude”. Ao final, determinou-se ao SINDSERV,
representante dos servidores publicos municipais, que restabelecesse, no prazo de 24 (vinte e
quatro) horas, o atendimento normal em toda a rede publica de salde do Municipio de
Londrina, sob pena de multa diaria de R$ 10.000,00 (dez mil reais). Considerando que o
SINDSERYV néo atendeu a referida determinacg&o judicial, o Ministério Publico comunicou o
Desembargador Antonio Lopes Noronha sobre tal descumprimento, pedindo providéncias
urgentes, no sentido de que fosse restabelecido o atendimento nas Unidades Bésicas de Saude
de Londrina. Em decisdo do dia 7 de novembro do corrente, mencionado magistrado assim se
pronunciou: “A greve dos servidores publicos municipais da drea de saude, liderada pelo
SINDSERYV, € desrespeitosa a Justica, na medida em que nédo foi dado cumprimento a ordem
judicial e revela descaso para com a populagdo mais carente do Municipio de Londrina, por
priva-la dos servicos basicos de saude e por existir indicios de que havera o fechamento de
outras unidades... Assim, a majoracdo da multa anteriormente imposta se afigura medida
imprescindivel para o caso em analise, especialmente levando-se em consideracédo que tem
por intuito compelir o SINDSERV a cumprir a ordem judicial e, conseqiientemente,
restabelecer a normalidade do atendimento nas Unidades Bésicas de Saude de Londrina, ato
que é urgente e de vital importancia para a populacdo usuaria dos servicos. Diante da
gravidade da situacdo a que estdo submetidos os municipes, majoro a multa diaria para R$
20.000,00 (vinte mil reais), pelo descumprimento da ordem judicial, a partir da data desta
decisdo”. Por oportuno, aproveito 0 ensejo para expressar a Vossa Senhoria as minhas
expressdes de cordialidade. Paulo César Vieira Tavares, Promotor de Justi¢a”. Fala que leu na
integra o oficio a pedido do Promotor, que justificou sua auséncia nesta reunido. Marcos
Ratto coloca sua insatisfacdo com relacdo a medida tomada, pois 0 que os trabalhadores
municipais reivindicam ¢ a revisdo de seus salarios. Relata diversos problemas detectados na
rede como o problema do Raio-X do PAI, na construcdo da UBS Bandeirantes e na UBS Vivi
Xavier, UBS com freezer quebrado e sem vacina entre outros, isto também ¢é papel do
Promotor acompanhar, outro problema do qual o Ministério Publico se omitiu é com relacdo a
falta de profissionais médicos. Informa que na tarde de hoje foi encerrada a atividade de greve
geral, mas sera continuado o estado de greve tendo em vista que toda a semana, nas quintas-
feiras, sera feita assembléia o dia todo, ou seja, o profissional que trabalha de manha
participara da assembléia de manha e o profissional que trabalha a tarde, participara de
assembléia a tarde, deixa claro que em nenhum momento disse que as unidades irdo fechar as
quintas-feiras. Irene Macena pergunta ao conselheiro como se dara a dinamica nas quintas-
feiras, e no caso de fechar a Unidade quem comunicara ao usuario sobre essas assembléias
promovidas pelo SINDSERV. Marcos Ratto fala que a populacdo serd informada através da
midia, que j& comecou a divulgar essa deliberacdo desde hoje; esclarecendo que o trabalhador
tem o direito de participar das assembléias; lembra também que Londrina tem 96 Equipes de
Saude da Familia que também podem dar suporte e fazer a retaguarda necessaria durante essas
guintas-feiras. Josemari Arruda fala que enquanto Diretora Superintendente estd sempre
aberta a ouvir e na medida do possivel atender as solicitacdes, e hoje o que almeja € a
construcdo em conjunto com todos os segmentos de um sistema de saude de qualidade.
Quanto ao Ministério Publico, a Autarquia tem respondido tranqiilamente e com
responsabilidade a seus questionamentos. Fala ao conselheiro Marcos Ratto que esta disposta
sempre a estar conversando com o SINDSERV e dentro de sua governabilidade buscar a
melhor forma de trabalhar; com relagdo a logistica e a estrutura da rede, fala que a Rede de
Saude de Londrina é muito grande e aumentou bastante nos ultimos anos, que claro que ha
problemas, mas a Secretaria de Salde estd sempre disposta a corrigi-los para o bem-estar de
todos. Ana Maria Figueiredo pergunta como o SINDSERYV esta pensando em trabalhar a
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questdo dos exames, se nas quintas-feiras os funcionérios estardo em Assembléia. Marcos
Ratto fala que o SINDSERYV pretende passar um informativo tanto para os profissionais que
atuam na rede como para comunidade sobre como os trabalhadores se organizardo. Rosalina
Batista propde que uma comissdo do CMS acompanhe como esta o trabalho das UBS e diz
que o SINDSERYV deveria se organizar de maneira que ndo haja fechamento de Unidade de
Salde, porque a sociedade teve um respeito para com o Sindicato de entender esse processo
do movimento de greve e agora espera-se que 0 usuario ndao tenha mais prejuizo em seu
atendimento de salude. Marcos Ratto reforca sua colocacdo, esclarecendo que em nenhum
momento disse que as Unidades de Salde serdo fechadas as quintas-feiras, reforca que o
trabalhador em saude tem direito a participar de assembléias. Findada a discussao e sem mais
conselheiros inscritos encerrou-se a reunido as vinte e quatro horas e vinte minutos. A
presente ata elaborada por Marcia Batista Brizola, Maria A. Jorddo Pedroza e Sénia Maria
Anselmo, sera lida e assinada pelos conselheiros abaixo relacionados.

TITULAR Josemari Sawczuk de Arruda Campos
SUPLENTE Marlene Zucoli
TITULAR Wania Gutierrez Ausente
SUPLENTE Sonia Maria de Almeida Petris
TITULAR Rubens Martins Janior
SUPLENTE Benedito Fernandes Ausente
TITULAR Alberto Duran Gonzalez
SUPLENTE Argéria M. Serraglio Narciso
TITULAR Isaltina Pires Cardoso
SUPLENTE Deid Francisco Ferraz da Silva Ausente
TITULAR Eder Pimenta de Oliveira Ausente com justificativa
SUPLENTE Marcos Rogério Ratto
TITULAR Bett Claidh
SUPLENTE Manoel Nivaldo Da Cruz
TITULAR Fahd Haddad
SUPLENTE Ana Paula Cantelmo Luz
TITULAR Alda Mastelaro Hayashi
SUPLENTE Mara Rossival Fernandes
TITULAR Francisco Eugénio Alves de Souza  Ausente
SUPLENTE Jeremias Bequer Brizola
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SUPLENTE Ogle Beatriz Bacchi de Souza
TITULAR Paulo Fernando Nicolau
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