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Paulo Roberto Belinelo, Conselheiro Titular representante do Movimento Popular de Saude Leste,
Coordenador da Comissao Executiva do CMS/SP: Inicia a reunido, cumprimentando a todos. Ha quérum.
Na auséncia do presidente do CMS, vai coordenar a reunido.

Julio César Caruzzo, Secretério Geral do CMS-SP: Faz leitura da pauta.

Pauta

A - Aprovacdo da Ata da 3192 Reunido Plenéria Ordinaria



B - Informes da Mesa;
C - Informes dos Conselheiros;
D - Informes das Comissdes;

E - Ordem do Dia:

e Apresentacdo do parecer do pedido de vista do conselheiro José Ivan aos
encaminhamentos oriundos das ressalvas ao Relatério Anual de Gestao 2023 — RAG 2023,
pela COFIN;

e Apresentacdo do parecer do pedido de vistas do conselheiro José Ivan a solicitacdo de
criacdo da Mesa de Negociacao para os Trabalhadores da Saude terceirizados;

e Plano de Acéo: Capacitacao de Conselheiros — apresentacdo EMS;

e Plano Municipal de Saude 2026 — 2029 — ASPLAN;

¢ Fechamento da Maternidade do HSPM;

e Parecer juridico da SMS sobre algumas acdes conselheiras.

F — Deliberacdes:

e Apreciagdo das propostas de novo logotipo do CMSSP;

e Criacdo da Comisséo de Saude Bucal do CMSSP;

e Mogéo de louvor ao Corpo de Bombeiros, Corpo de Bombeiros, Brigadistas e trabalhadores
envolvidos no Combate as Chamas, no principio de incéndio no Hospital Municipal Dr. Arthur Ribeiro
de Saboya — Hospital Jabaquara;

¢ Minuta de resolucéo sobre conduta e boas préticas da acao conselheira.

Pergunta se ha incluséo de pauta.

Paulo Roberto Belinelo, Conselheiro Titular representante do Movimento Popular de Salde Leste,
Coordenador da Comissdo Executiva do CMS/SP: Pede inversdo de pauta. Que ASPLAN faca
apresentagdo no inicio porque estdo coordenando outro evento. E logo em seguida, a apresentagdo da
Escola Municipal de Saude

Julio César Caruzzo, Secretério Geral do CMS-SP: Aprovacgédo da Ata — Consulta o Pleno. Aprovada.
Pauta aprovada, com informes ficando para o final da reuniéo.

Ordem do Dia: Plano Municipal de Saude 2026 — 2029

Fernanda Aguiar, Coordenadora da ASPLAN: Apresenta-se para quem nio a conhece. E Fernanda
Aguiar. Informa que houve alteracdes recentes na ASPLAN. O Estevéo que era o coordenador até entao,
agora esta na Agéncia Nacional de Energia Elétrica, passou em concurso federal. Com essas mudancas,
assume a Coordenacdo da ASPLAN. Continuam organizados em dois grandes grupos, um que olha para o
planejamento de salde, do qual era responsavel e agora esta sob a responsabilidade da Miriam, junto com
a Bianca e outra parte na Gestdo Estratégica, continua com apoio do Patrick e da Andreza. Foram
informados do Plano enquanto pauta do CMS e acharam por bem trazer um pouco de como estdo fazendo
esse processo, onde estdo e 0os préximos passos. Ainda tem momento importante da participacao social e
da acdo do Conselho também. Aprenderam bastante com o processo do plano anterior, que é o vigente
atualmente, 2022/2025, tanto nas interlocu¢cbes com os conselheiros e também com as nossas proprias
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areas técnicas. Ao longo do processo, entenderam. que ampliar a participagdo € muito importante para que
tenham metas factiveis e que facam sentido para as areas e para os territorios, inclusive para a populacéo
e precisavam ajustar alguns pontos a partir ndo de novas premissas, isso ja faz parte do trabalho, mas para
aprimorar o processo realizado. As premissas adotadas para essa construcdo foram olhar para os principais
desafios e necessidades de salde, que parece Obvio, mas nem sempre conseguem construir e fizeram um
trabalho para se aproximarem disso, destacarem o olhar para as iniquidades em satde. Uma outra premissa
€ a participacao e, obviamente, a participacao inclui o controle social, mas também pensar na participacao
dentro da Secretaria, porque quando se relaciona com a Secretaria, tem um gabinete, mas tem as
Coordenadorias, as Supervisdes, 0s conjuntos de areas técnicas. E precisam que a participacao também se
desenvolva nesses niveis, e articulacdo e troca entre areas, porque eventualmente constroem metas e
compromissos e nem sempre partilham com aquele que também tem a ver com esse assunto. Entdo, ha
guestdes que sao de grande relevancia, por exemplo, para &rea técnica da salde da populacdo negra. Mas
ela s6 vai conseguir efetivar aquilo se ela articular, por exemplo, com a rede hospitalar. Entdo, tentaram
promover essas articulagdes e trocas para que as areas construissem tanto compromissos compartilhados
ou também se corresponsabilizassem por alguns temas.

Premissas

Processo de Construcao do Plano Municipal da Saiide 2026-2029
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Estrategias para construcao

* Discussdo com os Grupos de Planejomento
Regiona's (GPR)

* Andlise do ciclo 2022-2025

r Articulag@o com o Censslno Municipal de
Saude

» 22%Conferéncia Muricipal de Salde

«  Proposizdo ce oficings para compreensdo de
prcblemas, diagnostico e construgdo
compartilhada entra dreas tECnicos e equipas
de territotrio

Divulgagao da versao preliminar de plano prévio

ao envio formal ao CMS
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Destaca as principais estratégias de constru¢do. Comecaram ainda no final do ano passado um processo
discutindo com o que chamam de grupos de planejamento regionais. Quais sao esses grupos? Sao grupos
nas Coordenadorias Regionais de Saude que tém como tarefa olhar para os instrumentos de planejamento
e o planejamento. Quem gue geralmente faz parte da nas Coordenadoria desses grupos? As areas técnicas,
area de informacéo, a area relacionada a gestao participativa, pessoal da escola regional, entre outros,
porgue cada territério se organiza de um jeito, mas para a gente era importante ter pelo menos essas
representacdes: a assessoria técnica, a gestao participativa, a escola regional, a area de informacéao e
Supervisdes Técnicas de Saude e articulagdes. Fizeram um exercicio de analisar o que construiram nesse
ciclo 2022/2025, de diversas formas, tanto formato como forma de apresentacéo, se tinha ficado claro, se
gerava duvidas, se tinha ficado bom. Trocaram essas analises também com as equipes da Secretaria dos
territérios. Ainda no comeco do ano, houve a articulacéo, aqui, com o Conselho para discussao do processo
da 202 Conferéncia Municipal de Saude, que € um processo do CMS construido com a populagédo, mas que
achavam importante contribuir também, tendo em vista que a Conferéncia é um espaco muito ndo sé
primordial, mas privilegiado para discussao dos principais pontos e necessidade de saude da populagéo. E
porgue, do lado do planejamento queriam efetivar algo que até entdo ndo aconteceu, que é aquilo que esta
posto la na Lei 141, que é: as diretrizes do controle social, emanarem a estrutura e a organizagdo do Plano
Municipal de Saude. Entdo, aproximaram-se e estiveram com VOCES nesse processo e internamente na
Secretaria, propuseram diversas oficinas para compreensédo dos problemas do diagndstico e a construgéo
compartilhada entre areas técnicas, porque geralmente na hora em que vao construir meta, muitas areas ja
falam, que ja sabem o que véo colocar, ja sabem o que vao fazer, e acharam importante dar um passo para
trds para as areas tentarem entender quais sdo 0s seus principais problemas, os nds criticos para a gente
tentar endereca-los, mas nem sempre vao conseguir. A equipe da ASPLAN é mediadora desse processo.
As responsabilidades sao das areas técnicas, dos seus coordenadores, secretarios executivos e nosso papel
€ mediar esse processo para que a gente possa efetivar algumas mudancas nesse sentido. Entdo, ser mais
assertivo nos problemas em que a gente precisa enfrentar para esse ciclo.

Um esforco foi dar importancia ao olhar os problemas tentar fazer metas que ndo sejam as de sempre.
Tentar fazer metas que expressem a necessidade de salde e que também expressem desafios que
precisam enfrentar. Por fim também como uma estratégia para construcdo, que considera de pleno interesse
de vocés. Estao nesse processo de fechamento dessa versao preliminar do Plano e vao divulgar essa verséo
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preliminar do Plano previamente ao envio formal aqui para o Conselho. Essa versdo preliminar vai ser
divulgada para consulta publica, onde qualquer cidaddo vai poder apresentar suas sugestdes para esse
plano preliminar. A ideia € amplificar esse processo participativo, que comeca com reflexdes, com o trabalho
do controle social, volta para as areas técnicas e depois de novo, € divulgado para depois a gente bater o
martelo nessa primeira versao do plano.

0 que fizemos até o momento
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Comecgaram com as areas técnicas, olhando para desafios, entdo todas as areas técnicas tiveram que
levantar os seus desafios prioritarios e a partir desses seus desafios e necessidades que eles viam para
esse ciclo, fizeram cinco encontros com a metodologia de arvore de problemas para as areas tentarem
entender. Desafios, problemas, causas, falta de recurso ou falta de articulagédo com outra area, ou o estado
gue nédo oferece as vagas necessarias. Tentar entender por que 0s nossos problemas se configuram assim.
Depois dessas construcdes de arvores de problema, fizeram uma sintese, mas aqui esta no meio, porque
isso aconteceu no meio do caminho, enquanto estavam construindo isso aqui com as areas, houve todo o
processo para a 222 Conferéncia, e foram construidas diretrizes para o Plano e a gente do planejamento
recebeu o texto original e trabalhou numa adequacéo da. estrutura, e vocés vao ver iSso nessa versao
preliminar.

Nesse processo de diagndstico das areas, conseguiram fazer um agrupamento por desafios e juntaram as
areas para elas construirem juntas os objetivos.

No nosso plano vigente tem diretriz, objetivo, meta, objetivo, meta, objetivo, meta, a gente esta entendendo
gue os objetivos da Secretaria devem ser compartilhados e cada um tem que contribuir com diferentes
perspectivas para esse objetivo. Juntaram as &reas para a partir desse insumo diagnostico elas fazerem
uma redacao compartilhada desses objetivos.
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Fizeram sete oficinas por agrupamento tematico e diretrizes, para que as areas discutissem e pensassem
nesses grandes objetivos. Com esses grandes objetivos, ai sim, as areas foram discutir as suas metas. Ha
todo esse insumo que a gente tem do passado, que séo analises diagnosticas ou a situacao epidemioldgica,
as contribuicbes do Conselho, o relatério da Conferéncia e tantos outros, inclusive o proprio plano atual,
porgue a gente sabe em que a gente conseguiu avangar e 0 que nao conseguiu.

As areas propuseram metas. A gente depois voltou a discutir essas metas com as areas para avancar. Estao
fazendo um trabalho para que a gente tenha uma melhoria da linguagem do Plano, porque a gente sabe
gue a linguagem usada na saude muitas vezes afasta. a populagdo de entender aquilo que a gente ta
falando.

Aproximaram-se do pessoal do Lab 11, que tem construido estratégias para uso da linguagem simples aqui
na prefeitura, entédo é algo estédo tentando também trabalhar em cima, que nao vai ser ideal, mas € algo que
estdo discutindo.

Depois disso, voltam com a CElInfo, apoiando ao longo desse processo para qualificar os indicadores, base
de dados e eles comecarem a produzir aquele documento que abre o Plano, que conta sobre a situacdo de
saude da populagéo. Literalmente agora acabaram de concluir esse processo. Secretarios Executivos
olharam, os Coordenadores olharam, reavaliaram, discutiram com as areas e a gente entende que vao ter
a nossa versao preliminar, que ainda nao é o Plano completissimo, com todas as suas paginas, mas € o
contetdo mais relevante, que é o conjunto de diretrizes, os objetivos, metas e indicadores.

Esse ndcleo duro, que ja vai dar para entender para onde esta indo esse Plano.
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Fechando isso, a gente tem uma versao preliminar do plano disponivel para participa¢do da populagéo. Vao
abrir essa consulta publica dia 25/08. Vai ficar um periodo aberto e ai qualquer cidadéo da cidade de Séo
Paulo vai poder opinar, conversar com esse texto que esta proposto do Plano. Quando é fechada essa
consulta publica, a gente volta com esses insumos e vai discutir aqui dentro. Discutir com as areas técnicas
0 que colocaram, se da para rever metas, conversar com o0 Sr. Secretario talvez um possivel
reposicionamento de algo. E um momento também de deliberacdes e nos, do lado da gestdo, também temos
gue responder aquilo que havia acatado. Olha, a gestéo decidiu ndo acatar tal proposicao, por isso e iSso
OU a gestdo vai acatar por isso e isso, ok? Independente do caminho, a gente tem que responder tanto ao
Conselho quanto a populacdo os motivos de decisdes tomadas. A gente consolida o Plano, fecha as metas,
os capitulos do Plano. Temos a versao finalizada. Nao é o fim. Com essa versao finalizada, enviam com
todas as pompas e honras formalmente para o Conselho em setembro, para, de fato, vocés fazerem a
apreciacao e aprovacdo com ressalvas ou sem ressalvas, apontamentos, algo para a gente que é muito
importante, que vale a pena vocés considerarem.

O ultimo ciclo foi bastante dificil. Alguns de vocés participaram, outros ndo. Mas foi um ciclo bastante dificil,
porque a gente construiu esse plano em 2021. Vocés tinham previsto uma Conferéncia e ndo se realizou
por conta da pandemia. Realizaram processos participativos, a maior parte deles online. Alguns de vocés
criticaram, outros ndo gostaram, mas vocés também se mobilizaram, fizeram p no lugar da conferéncia
alguns eventos de discussdes com os territorios.

No ciclo anterior, entregamos em setembro, o Conselho, analisou o Plano. A gente conseguiu construir
devolutivas e se lembra de diversas metas que foram modificadas ap6s essa. andlise. Lembra-se, por
exemplo, da inclusdo da meta de doencas raras, que ndo existia no plano 22/25, alteracdo da meta de
populacao idosa, reflexdes sobre alguns dados de territério e com o fim desse ciclo no Pleno de dezembro
houve apreciacéo e aquele Plano foi aprovado com ressalvas. E importante contar essa historia para ambas
as partes. Que comecem a ano de 2026 com Plano vigente. Vocés podem ter eventuais criticas a esse Plano
vigente, mas com este plano vigente, vocés vao poder construir apontamento no RAG nas Programacodes
Anuais de Saude. Entédo a gente tem esse periodo, em setembro entregam o Plano, vocés vao ter um periodo
gue a pactuacado é discricionaria de vocés do Conselho, de como vocés vado avaliar e trazer os
apontamentos. A ideia é que a gente retorne esses apontamentos. Escuta, articule com as areas técnicas
para ver aquilo que vai ser revisto, acatado e a gente da nossa parte tem que construir também devolutivas
para o Conselho, para que se tenha um Plano que comeca a rodar a partir do ano que vem. Um outro
destaque, que considera bem importante colocar, e isso € num lugar mais formal do SUS, é que desde os
decretos que vinculam o planejamento de maneira mais explicita, & em 2011, depois da Lei complementar
141, € ela que conta sobre o nosso processo de planejamento. Ela conta desse papel deliberativo do
Conselho em relac&o a esses instrumentos de gestdo do SUS e ela aponta algo que a gente nunca tinha
visto acontecer na pratica, em destacar que € onde diz que a gente cumprir com esses ritos formalmente,
enguanto gestdo pode afetar ou ndo as nossas transferéncias federais. Hoje, ndo sabe se todos estdo
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acompanhando e depois a gente pode vir num outro momento para apresentar, tem conjunto de portarias
gue sairam no comeco desse ano que deixa bem explicita essa vinculacdo em duas grandes frentes, uma
frente que é a todos os programas essenciais, entdo, repasse da Atencao basica, repasse da Rede Aline, 0
digital, PMAE, que € o programa de acesso a especialistas. Todos esses programas a gente tem que apontar
vinculagdo com os instrumentos de gestdo do SUS e no final do ano a gente vai ter que apresenta-los no
RAG. Isso comecou para alguns programas no ultimo RAG, mas agora foi ampliado para todos, inclusive
agora no Investe SUS, que é uma das diversas plataformas do Ministério da Saude, existe um modulo RAG,
gue hoje automaticamente ja vincula os repasses federais. O outro lado é a questao das emendas.

Houve um processo recente de modificacdo da l6gica das emendas. A gente sabe que cada vez mais, as
emendas parlamentares respondem pelo nosso financiamento do SUS.

Quando a gente olha para fatia do que é transferéncia federal, 0 nUmero duro ndo aumenta nem diminui e
parece, entre aspas, bom, ja que ndo diminui, mas do concreto ele diminuiu. E dentro dessa faixa, que é
transferéncia federal, tem cada vez mais aumentado a fatia disso que é emenda, ou seja, que é transferéncia
federal que o parlamentar direciona dentro desse montante que € do governo federal. Sobre esse assunto
das emendas, a gente pode outro dia vir para a gente conversar e estudar junto, em relacao a questédo das
transferéncias, porgue vale a pena discutir. Tem um lado que € da prestacao de contas, mas houve essas
alteracdes que foram agéo do nosso Supremo em relagdo as emendas consideradas, vocés conhecem 0s
nomes dessas emendas, que a gente ndo tinha muita rastreabilidade, entdo o Supremo falou que ndo dava
para ser desse jeito. Precisam poder rastrear essas emendas e vincular isso de maneira explicita, tanto no
sistema e agora com 0s instrumentos de gestdo do SUS. Entdo, muito provavelmente para esse ciclo agora,
a gente vai ter que ter muito afinado e os parlamentares que forem propor emendas para esse ciclo que
vem, eles véo ter que olhar para o nosso Plano para propor. Até entdo, hoje é uma convergéncia daquilo
gue existe, mas vamos pensar, o parlamentar x quer propor uma emenda para Secretaria ano que vem ele
vai ter que olhar para o nosso Plano e propor uma emenda que case com a nossa programacao prevista
para 2026, 2027, 2028 e 2029. Essa parte da histéria ndo é a principal, mas tem um lado m muito importante,
gue importa para todos nds aqui interessados que os instrumentos de gestdo do SUS, eles sao instrumentos
que, de fato, vao criar esse lugar de gestéo. Ele néo vai dizer de todo do orcamento, mas ele vai tentar dizer
daquilo que esta na 141, que é referente a transferéncias federais. Acha importante esse debate hoje para
o0 municipio de Sdo Paulo. Ndo esta tdo quente porque a gente tem uma arrecadacdo bastante alta, mas
guando a gente conversa ou escuta, € nao sabe se vocés trocam com outros conselhos municipais isso tem
sido muito sério, porque em outros municipios, a fatia que a saude tem utilizado do orcamento publico, tem
ficado cada vez maior. Tem lugares que tratando 33% da sua receita ou mais que isso, e tem lugares que
esse dinheiro de emenda, que deveria ser para entre aspas, para projetos a mais, tem sido utilizado para
custeio, ou seja, tem municipios que estdo pagando aquilo que é o regular do seu SUS municipal com as
emendas.

O seu recado é basicamente esse, entdo, qual é a histéria? Comecamos fazendo uma reflexdo maior,
discutimos com vocés Conferéncia, a ideia que a gente inclua as diretrizes da Conferéncia como estruturante
do Plano foi discutida com as areas técnicas. Agora temos uma primeira versdo do Plano que vai ser
disponibilizada para a populagdo. Aproveitem isso e a gente aqui esta aberto para a gente discutir e pensar
melhor estratégia em relagdo ao CMS, por isso que veio também, porque se fosse s6 para mostrar a historia,
daria s6 para enviar, mas veio aqui para a gente conversar e entender as necessidades do Conselho. E a
partir dai, setembro, temos uma versao final que espera seja a final 1. Porque foi o que aconteceu no ultimo
gue a gente teve uma verséo fina, gestéo e depois de passado pelo Conselho esse Plano ganhou outras
perspectivas e outros pontos também. Agradece a atencdo de todos. Coloca-se a disposicao.

Walter Mastelaro Neto, Conselheiro Titular representante dos Portadores de Patologias: Agradece a
apresentacdo. Acha que seria bem importante a apresentacdo desse documento preliminar ao CMS antes
da apresentacédo final. Que seja uma questdo preliminar, acha que seria legal combinar uma data e uma
outra questao que acha importante, independente do que pensa sobre isso, 0 Conselho tem tentado levar
as discussdes para que sejam territorializadas. S6 que existe um problema, porque o Plano tem um desenho
gue ndo permite afericdo de metas de forma territorializada. Entdo, acha que seria importante que a
apresentacao desse plano, qualquer formato que venha a ter, ele permite essa apreciacdo. Para finalizar,
pensa que e € importante que esse plano permita essa territorializacdo, até porque é um desejo antigo do
Conselho. O Plano tem desenho que ndo permite afericdo de forma territorializada.

André Ancelmo Araujo, Conselheiro Titular representante dos Movimentos Sociais e Comunitéarios:
Reforca o que o conselheiro Walter trouxe. Querem contribuicdo de todas as pessoas. Obviamente que
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guerem que todas as pessoas contribuam com esse processo, mas quando se olha para o processo de
formulacéo, existe a Conferéncia, que é a instancia maxima com relacdo as necessidades apontadas por
cada territério e as propostas trazidas. E ja foi feito um conjunto de conferéncias ao longo desses ultimos
anos que nao foram incorporadas no Plano Municipal.

Quando chamaram ASPLAN aqui era justamente para entenderem da ASPLAN o que tinha sido incorporado
das Conferéncias. Quantas propostas ja estariam dentro desse Plano, que é mais ou menos aquela
historinha que vocé ja conta para o secretario, todo dia, quando ele pergunta como esta. Acha que estdo no
mesmo nivel ao que diz respeito a esse instrumento de gestao. Talvez estejam num nivel um pouco maior,
porque cabe ao CMS a validacdo e aprovacdo desse instrumento para que ele efetivamente exista. E
segundo que ndo é so6 a questao do Plano, porque ha o Plano e aprovacdo também da Programacao Anual
de Saude, porque em 2026 ndo comega com o Plano, come¢a com a Programacdo. O Plano vigente, a
Programacéo vigente. Agora, todas as vezes que vocés vém e ndo é ASPLAN, mas o gabinete, que vem
aqui, sempre tenta assustar o Conselho com a questdo orcamentaria. Que se nao aprovar, o Ministério ndo
vai mandar dinheiro, e poderia ficar aqui muito tempo dizendo sobre o desperdicio sistematico da Secretaria
com relacdo a descarte de medicamentos, com relagdo a taxa administrativa, que ndo se pode pagar as
OSS mas se paga; as OSS levaram um bilhdo de reais sem prestar conta no ano passado. Entdo, se a gente
for falar de desperdicio, a gente pode passar a noite. Entdo, gostaria que ndo se tratasse mais o Conselho
dessa forma, porque sdo coisas completamente distintas. O Ministério da Saude pode vir aqui fazer uma
auditoria e blogquear, porque ja tem trés RAG sucessivos reprovados. Ja cabe uma auditoria do Ministério
da Saude por causa dessa questdo. Entdo, é s6 uma questdo de nos respeitar e respeitar a nossa
capacidade de raciocinio, porque sabemos qual € o nosso papel e quais sdo as implicacées desse papel.
Agora, vocés vao chegar no més 10, para que o Conselho analise. Sdo mais de duzentas propostas e se a
gente quiser fazer alguma sugestdo para alteracdo, ai ndo, porque a ideia € que este Plano versao 1 ja seja
o Plano verséao final.

No plano passado, a gente fez contribuicdo e virou uma verséo 2. Agora a gente queria a versao um, porque
acredita que a gente possa fazer muitas versdes quantas acharmos necessérias até que o Plano esteja
representando ndo apenas os anseios da area técnica e as vontades do prefeito, mas aquilo que a cidade
deseja, a populacdo deseja de forma geral, entdo, acha que ASPLAN precisa dialogar internamente,
apresentar a versao preliminar a sociedade e ao Conselho para que a gente jA comece a entender o que
esta 14, ja faca sugestdes no tempo habil porque sendo, a gente ndo vai receber emenda parlamentar na
Secretaria to cedo.

Pedro Além Santinho, Conselheiro Titular representante do Movimento Popular de Saude Oeste: Acha
que é repudiavel a presenca de ASPLAN com as informacgdes que foram passadas aqui. Ndo sabe se todos
eles se atentaram que no dia 25 de agosto sera divulgada para todos os cidadaos brasileiros uma verséo
preliminar aberta, com consulta publica. Ocorre que a constituinte de 88 organizou a democracia brasileira.
A gente vivia desde 2003 no guestionamento da democracia brasileira e entre isso, inclui a clara consulta
aos cidad&os, mas aos movimentos organizados e este Conselho é a expressdo maxima disso. E verdade
gue também este Conselho tem responsabilidades sobre isso, porque ele mesmo propbs um calendario pra
analise dos instrumentos que previa isso, inclusive. Mas ocorre que a Secretaria, na figura que poderia ser
s6 o secretario, mas € um pouco pior, porque ele, além de ser o secretario, e sabe que lhe da uma
determinada posicdo, na gestdo ele tem que cumprir 0 mandato dele e coadunar isso com o que é a
demanda popular dos movimentos. Isso é uma polémica juridica, inclusive; se o executivo deve cumprir 0
seu mandato pelo qual ele foi eleito ou se ele deve cumprir a democracia popular tal qual estéd estabelecida
em 88 e nos Conselhos decorrentes disso. Mas ele é também presidente deste Conselho, que o coloca no
lugar duplo que ele ndo cumpre esse papel de presidente do Conselho. E esse conselho tentou e vem a sua
Comisséo de Politicas de saude discutindo isso desde sempre, e ASPLAN vai la e nem fala que tem esse
documento, reline-se com as regides, tampouco a gente toma conhecimento disso e mais uma vez diz que
também é responsabilidade deste Conselho, porque propds que se criasse um calendario regionalizado para
obrigar ASPLAN estar com a gente, mas nao foi aprovado. Entéo, a responsabilidade n&o é s6 do secretério,
diz isso porque ndo gosta de ser leviano em suas falas, mas queria deixar aqui seu repudio ao secretéario e
como presidente do conselho, porque trazer isso aqui é vexatério para a posicdo diante da legislacédo
brasileira. ASPLAN é um mero 6rgdo acessorio, entdo fica isso. Para encerrar, todos os documentos
discutidos aqui desde o ciclo passado, apontam que a gente deve reprovar esses instrumentos ao qual estdo
apresentados. Esta propria apresentacdo de hoje em que a Fernanda diz. que em setembro a gente vai
discutir e desculpa-se por dizer que € quase pessoal para ela ndo poder ficar aqui mais do que 10, 15
minutos aqui, no momento em que vai ser langado publicamente a preliminar disso, a Secretaria ndo tem
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um planejamento de trabalho do seu 6rgao de planejamento que Ihe permita discutir com o 6rgdo maximo
do controle social na cidade de S&o Paulo, o planejamento. Considera ho minimo, assustador pensar que a
tecnocracia acha que vai poder subverter a democracia de 88 e a for¢a da participacao das pessoas. A gente
vai ter que mostrar que o0 RAG néo vai poder ser aprovado porque 40% das metas ndo foram atingidas e
tampouco foi incluido aquilo que determinou as Conferéncias. A PAS néo incluiu o que a gente prop06s
tampouco e mais uma vez, o Plano como sequencial, a novo PAS e tudo decorrente disso. Diz que fica triste
porgue 0s cargos técnicos ndo sao responsaveis pelas posicdes politicas dos seus gestores, mas precisa
no fundo do cora¢éo, compreender.

Neide Aparecida Sales Biscuola, Conselheira Titular representante da Associacdo dos Profissionais
Liberais: S6 gostaria que antes do dia 25/08 fosse oficialmente entregue para o CMS, porque afora nés
temos o Conselho, o controle social, nds também somos essa sociedade. Se ndo quiserem vir apresentar,
mande para 0 nosso secretario geral e ele nos encaminhara. Porque é da sociedade civil e é conselheira,
responsavel por por quem nesté aqui representando.

Maria de Fatima Alves Marta, Conselheira Suplente representante do Movimento Popular de Salde
Sul: Passa ao convidado Dimitri — Quer saber quando termina a consulta. Na apresentacao, falou-se muito
em recurso vindo do governo federal. Quer saber por que gue nao se cobra do governo estadual, se o0 SUS
tem que ser financiamento tripartite. Endossa o que o conselheiro Walter falou. Conta com o apoio do
endosso dos demais conselheiros. Que o Conselho participe de outras etapas do processo, que nao fique
sO restrito a receber o produto final. Que todos estejam envolvidos na fase intermediaria e vai ir um
pouquinho além do que o Walter solicitou. Entende que de repente, na questdo de ouvir a sociedade,
assegurar a participacao social que também os conselhos gestores de Supervisao estejam envolvidos na
fase intermediaria.

Erica Tie Miai, Conselheira Suplente representante das Entidades Sindicais Categoria Satude: Diz a
Fernanda que ficou muito feliz com a apresentacao e as estratégias para construcao, ela citou as oficinas e
€ uma questdo que a gente sempre tem apoiado muito, a importancia da realizacdo de oficinas, falar dos
problemas, fazer diagnostico, construgdo compartilhada entre as areas técnicas e equipes de territorio.
Gostaria so de frisar que essa questao das equipes de territério ndés temos que contemplar, frisar realmente.
Coordenadoria, STS e a participacédo de conselheiros e conselheiras dos segmentos dos

trabalhadores e dos usuérios.

Paulo Roberto Belinelo, Conselheiro Titular representante do Movimento Popular de Saude Leste,
Coordenador da Comissdo Executiva do CMS/SP: Declara que estranhou que os Conselheiros néo
tenham sido contemplados nos grupos de planejamento. O CMS nem os Conselhos de Base. Acha que esse
prazo de 25 de agosto, de fato vocés teriam que disponibilizar para n6s enquanto Conselho o quanto antes.

Fernanda Aguiar, Coordenadora da ASPLAN: Para esclarecer ja de principio, diz que veio para contar
esse processo, porque, de fato esse processo ndo esta fechado, a gente esta com essas validacdes sendo
feitas essa semana e vao correr para enviar esse documento. Por isso que veio também para contar o
processo e pactuar com vocés aquilo que € o entendimento que vocés consideram apropriado e a gente
imaginava que era esse o pedido, que vocés gostariam de receber o documento, assim como a gente vai
colocar em consulta publica. Nao trouxe uma apresentacao do todo, nessa perspectiva do que esta dentro
do plano e como porque nao consegue falar dessa versao preliminar sem ela esteja totalmente validada
porque eventualmente algum coordenador gestor possa repensar alguma meta e estdo terminando isso
essa semana. Diz que esta sendo bastante transparente com vocés nesse sentido, porque vir aqui € pactuar
a forma de apresentar. Uma outra questado que considera valer a pena descrever acho que vocés trouxeram
falas bastante contundentes para falar do processo da gestdo, os papéis dos gestores e dos técnicos, 0s
profissionais da ASPLAN tém feito um esforco, e esse ja o segundo ciclo, de aprimorar aquilo que esta
colocado nos instrumentos de gestdo do SUS. Porque quando a gente olha, ndo esta dizendo que fazem
um processo que é o melhor de todos ou 0 mais admiravel, mas que tém se dedicado porque é muito comum
a gente ver, isso ndo é s6 na esfera municipal, convido vocés a olharem o Plano Estadual de Saude, inclusive
o Plano Nacional de Saude e planos de outros municipios, que infelizmente os instrumentos de gestédo do
SUS tém se tornado cada vez mais instrumentos bastantes burocratizados e feitos porque tem que fazer. E
a gente, como tem essa atribuicdo, entendeu que precisariam dar um salto e fazer com que esses
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instrumentos fossem vistos de maneira rotineira pelas equipes. Tém trabalhado bastante em tornar esses
instrumentos, que tem um papel normativo informal em algo que possa de fato, contribuir para a Secretaria,
seja nos seus processos de gestdo, seja como instrumento para o controle social. Porque vocés, enquanto
controle social, tendo concordancia ou ndo com aquilo que esta colocado nos instrumentos de gestao do
SUS, ele é o insumo que vocés tém para discutir, aprofundar e debater. Entdo, essa versao € preliminar. A
nossa expectativa é que a versao que vao colocar em consulta publica, depois sera finalizada e vai ser
mandada aqui pra 0 CMS, ndo é a versédo 1, final, finalissima. Esperam realmente que a nossa versao final
seja a versdo pos apreciacdo do Conselho, que aquilo que venha do Conselho integre o plano como
conseguiram fazer no anterior. Nao quer dizer que a gente e ai acho que tem uma coisa que a gente sabe,
né? Todo mundo sabe que é uma dimensao técnica, mas é uma dimensao politica, que nem sempre vai ter
coincidéncia entre o desejo do controle social, as aspiracdes e visdes daquilo e aquilo que esta colocado
pela gestdo. Mas o esfor¢o € que o plano represente o Plano do SUS municipal e a gestdo faz parte desse
plano. Ela tem esse papel, como o Pedro trouxe, € de fato um debate o quanto € discricionario do executivo
ou ndo, e quanto é esse lugar, mas do outro lado, daquilo que é do executivo, é papel dele construir os
instrumentos, apreciar e segui-los dessa forma. Walter trouxe um ponto que também é um ponto que
discutiram muito. O tanto que a gente conseguiu avancar, a gente discutiu muito a questéo territorio,
territorializacdo por que a gente entendeu que nesse Plano vigente ha um tipo de crise, sendo uma dedicada
aos compromissos de territério. E a gente avaliou que isso também néo é o ideal, porque vocé cria um Plano
separado do Plano. Entdo vocé tem um compromisso da Supervisao x que vocé tem uma meta municipal
gue esta la na outra parte do Plano, que fala do mesmo assunto e elas ndo estao concatenadas. E o fizeram
na construgdo? E ai esperam que isso consiga aparecer concretamente nos compromissos. E o olhar
também do controle social da populacéo vai provocar esses aprimoramentos. Por exemplo, vamos dizer que
a Coordenadoria Norte apresentou um desafio sobre um tema, por exemplo, sifilis, aqui falando, mas nao é
exatamente assim. E haveria uma discussdo maior sobre esse tema e chamamos as areas técnicas, as
pessoas para participarem da acdo da meta. Uma outra questdo que estavam estudando e ainda nédo
finalizaram com o centro, que €, aquilo que falou de premissa, de olhar para as iniquidades, a gente s6 olha
para as iniquidades quando elas estéo visiveis. Entéo, algo que colocaram como uma diretriz e ai coloca
nés do planejamento, colocamos com a diretriz, ndo quer dizer que necessariamente seguem. ISso porque
as areas, Coordenadoria, Secretéario, sdo eles que deliberam sobre o conteldo das suas metas. ASPLAN é
mediadora desse processo. A gente deu a diretriz que gostariam de desagregar ao maximo as metas que
fossem possiveis, entdo a gente estava nesse trabalho, perguntando se essa meta proposta pode ser
desagregada por territorio. Pode ser desagregada por raca, cor? Por género? Hoje, diz que ndo consegue
dizer quantas das metas vao conseguir apresentar dessa forma. Mas foi uma diretriz e tém estudado quais
essas metas vao conseguir apresentar os resultados desagregados, ou seja, por exemplo, falando aqui, mas
nao sabe se vai estar certa forma no Plano. Entéo, sifilis congénita, € um dado que a gente tem desagregado
por territério. E assim permite que um territorio veja o desempenho do seu territério naquele aspecto. Existem
pontos que o numero municipal estd bom, mas quando a gente desagrega por raga, cor, aparecem outras
dimensdes. Nosso desafio é aprofundar nessa andlise dos indicadores para promover essa desagregacao,
e um segundo desafio € como apresentar isso no documento, que é algo que estéo estudando. N&o sabe
se vao conseguir apresentar tudo de forma desagregada na versao preliminar, mas algo que querem ja
sinalizar é: essa meta serd desagregada. Essa meta potencialmente sera desagregada. Para vocés terem
uma nocdo do que daquilo que acham que tém capacidade de demonstrar ou por uma desagregacao de
raga, cor ou por desagregacao de territério. Isso faz diferenca, porque quando se olha, por exemplo, para a
mortalidade infantil, sifilis congénita, sabem que a distribuicdo no territério muda muito e o dado engana,
vamos dizer assim, ok? Entao, sobre o orcamento, aquilo que o André pds. Sabe que quando vocés falam
conosco, vocés estdo falando com representante da Secretaria da Saude, ndo € nada pessoal, ndo € nada
com ela. Quando fala do orgamento, e acha que vale a pena falar, ndo estda ameacgando, esta contando algo
importante, porque do ponto de vista do planejamento, a gente ganha em alguns aspectos bem importantes.
Nao sabe quem ja teve a experiéncia de olhar as portarias do Ministério da Saude e fala ganha no sentido
como assessoria de planejamento. E uma loucura acompanhar os repasses. E muito insano. Todo dia, toda
semana tem portarias do Ministério falando, passa x repassa tal, cortou tal, cortou isso, entédo, o fato de
agora eles terem isso sistematizado, terem vinculado o que esta no InvestSUS, com o que esta no SISMOB,
gue esta no sistema, no SIOPS, isso facilita muito, inclusive para nés mesmos, porque é dificil se apropriar
desse repasse e menos a gente entende sobre o nosso orcamento, mais dificuldade a gente tem para
discutir. Entdo, como ASPLAN quando traz isso, ndo é no sentido da ameacga, de que vai perder dinheiro.
Acha que tem uma chance, inclusive, de conseguir monitorar repasses que a gente ndo conseguia
compreender. E ai a gente entre mil aspas, aceita que aquele montante esta certo, porque repasse da
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Atencdo basica é um indice em cima de um indicador em cima da cobertura. Entdo a gente vai poder ter
mais insumos para analisar, inclusive vocés enquanto controle social. Sobre a questéo do estado que vocés
trouxeram, diz que esta aqui na versao ultra pocket da ASPLAN. Esté aqui sozinha porque estéo divididos
em outras tarefas e uma delas acho que vocés sabem, Dimitri esta |4 no estado. Nao sabe se todos estéo
sabendo que desde 2023, a Secretaria do Estado tem promovido discuss@es sobre a regionalizacdo do SUS
no estado de S&o Paulo e a gente tem acompanhado esse processo. E um processo que é conduzido pelo
estado, entdo a gente replica essa metodologia, mas é essa nossa oportunidade de colocar luz nesses
gargalos, que sdo mais que conhecidos. Entdo, quando a gente olha para os repasses, N0SSO repasse
estadual combina com o que esta aqui. Assim, dentro da nossa proporc¢éao, ele € muito pequeno. Discutir a
regionalizacdo é uma oportunidade de falar sobre um desafio antigo do municipio de S&o Paulo. Que € um
entendimento da sua posi¢cao enquanto gestor pleno, € um gestor pleno, que ndo € pleno, nao € pleno, mas
€ pleno. Entdo, € uma oportunidade de discutir isso com o estado. Essa discussao tem acontecido no nivel
regional, entdo essas discussfes que a gente esta tendo é com a DRS 1, com servicos de salde do territorio,
com servigos de salde do estado também. N&o acha que esse € o unico forum que vai permitir esse tipo de
discussédo, mas € uma oportunidade de colocar luz nesses gargalos. Em 2023, a diretriz do estado era que
a gente devia olhar para os nossos problemas prioritarios, os principais gargalos nessa relacéo federativa.
Entdo, o municipio de S&do Paulo tinha elegido oncologia, radiologia, ortopedia e neurologia como os
principais gargalos e oncologia seguiu como o principal de todos, de 2023, 2024 até o momento, e é ele o
tema que a gente esta discutindo e tem a maior parte da equipe esta la nessas discussfes. Acha que é
importante vocés saberem um pouco dessa dimensao do estado e ndo sabe o quanto que eles tém incluido
também o Conselho Estadual nessa discussdo. Sobre os grupos de planejamento regional, eles fazem parte
do desenho que a Secretaria construiu para pensar as estratégias de planejamento interno. O que pode
trazer nainterlocu¢cdo com esses grupos? E isso, para ela é perceptivel porque a gente vé o retorno, inclusive
quando vocés dao é as devolutivas de territério. A nossa diretriz para esses grupos € que eles sempre
discutam e articulam com os conselhos dos seus territérios. E a gente percebe que tem areas da cidade que
essa discussao é muito viva e chegam as vezes, inclusive no nivel de unidade de saude. Mas a inclusdo
deles no grupo de planejamento regional ndo compete a ASPLAN. Acha que é importante esclarecer, e
vocés como controle social, podem contar que estratégias vocés consideram mais interessante para incluséo
desse controle social na participagdo do planejamento. Quanto ao tempo de consulta, tinham definido um
tempo de consulta, mas acha que, assim como veio aqui para contar que a gente vai colocar antes de colocar
com tempo de antecedéncia para gente pactuar, foi pensado num tempo de consulta, por volta de 10 a ,15
dias. A gente sabe que nédo é o ideal, mas também a gente tem que ter tempo de fechar, voltar, entregar
para a populacdo para entregar para vocés, para vocés avaliarem. Entdo essa dimensdo dav 1,2,3 esta na
mao do conselho a partir de setembro. Tém como esqueleto do Plano, aquilo que é a ossatura do Plano, as
diretrizes da conferéncia. A gente vai poder opinar na consulta publica, nesse seu contetido. Mas a avaliagéo
do todo do Plano estd ha mao do CMS a partir de setembro. Ai cabe a vocés analisarem as estratégias que
vocés vao construir para discutir com territério, incluir outros atores, porque ai a bola muda de lado. Esta
contando aqui 0 processo previsto e tem um processo que é apreciacdo do Conselho, que define como vai
apreciar. Esta aqui colocando essa dimenséo. Acredita que tenha passado pelos principais pontos, vem aqui
com o maior prazer, mas sempre tem a dimensao de equipe que gostariam. N&do é nenhum incbmodo. Esta
aberta para as trocas aqui com o Conselho. Entdo, de maneira geral, pra gente fechar, tendo essa Ultima
analise do gabinete, a gente vai ter essa versao preliminar, suficiente para ja comecar o debate, que vao ter
um trabalho, um tempo para trabalhar. Se abre dia 25, consegue encaminhar uma pra vocés provavelmente
na semana que vem. Dia 25 vao abrir pra geral, mas a gente vai colocar pra vocés na semana que vem,
entdo, tentar uma semana antes, mais ou menos com uma gordura pra gente poder fechar o documento.
Lembrando que a consulta ndo € o encerramento dessa discusséo, é um dos processos. Como vVOcés vao
analisar, € da liberdade de vocés, mas de toda forma, nés, enquanto gestédo, temos o compromisso formal
de entregar uma versao fechada em setembro, no prazo do PPA. Tem mais de uma oportunidade de avaliar
isso. Uma vez na mao de vocés o Plano, existe a liberdade do Conselho para fazer apontamentos mais
profundos do que da verséo preliminar.

Paulo Roberto Belinelo, Conselheiro Titular representante do Movimento Popular de Saude Leste,
Coordenador da Comissado Executiva do CMS/SP: Agradece a Fernanda pela apresentacao e diz que
esperam realmente que esse plano seja entregue para que nés possamos fazer essa analise e no proximo
Pleno, decidirem alguma coisa. Esperam ASPLAN no proximo Pleno. O conselheiro André esta levantando
um ponto que considera fazer parte do nosso encaminhamento. Vai expor pra todo mundo bem rapido, e
ndo vamos abrir debate.

14



André Ancelmo Araujo, Conselheiro Titular representante dos Movimentos Sociais e Comunitéarios:
Acha que a forma do planejamento ja esta posta e nés ndo estamos nesse contexto até setembro. Esse € 0
fato. O que pensa é que nds precisamos nos reunir, nds, Conselho e deliberar quais séo os critérios que nés
vamos adotar pra avaliagdo desse instrumento ou ndo. Aquilo que nds aceitaremos que tenha nele ou néo
tenha. Por exemplo, se vierem objetivos que sejam reuniées que sejam, envio de e-mail, isso n6s nao
aceitaremos, porque isso faz parte de rotina e ndo queremos la. E outras coisas pra que assim que chegar
esse instrumento, quando vocé sacar, a gente ja corta de uma vez sO. Ou seja, pra aprovacao ou pra
reprovacao, a partir dos critérios que o préoprio Conselho adotar dentro da sua estratégia, porque se ndés nao
fazemos parte da estratégia do planejamento, se ndo podemos contribuir antecipadamente, se ndo podemos
desde ja dizer, olha isso a gente néo vai querer, isso € melhor ndo, pra quando a gente chegar no processo
final, tiver todo mundo ja redondo, acha que vocés seguem da forma que vocés estdo fazendo, o Conselho
adota sua estratégia e depois se vé como que fica o resultado final do instrumento de gestao, com os critérios
gue o proprio Conselho ira adotar para avaliar.

Fernanda Aguiar, Coordenadora da ASPLAN: Considera 6timo que vocés criem critérios proprios para
avaliacdo. Acha que isso inclusive ajuda na construcdo da andlise é sé lembrando que vocés terdo mais de
uma oportunidade e como ja falou, , a gente tem uma verséao preliminar que vai estar para amplo debate e
em setembro entregam a versao final. Versao final, a bola estd com vocés, entdo recomenda vocés néo
deliberarem em setembro, porque vocés vao ter oportunidade de inserir naquilo que vocés acharem que é
pertinente. Vocés tém que poder analisar, contribuir. A gente apresenta uma versao final e vocés tém um
espaco para contribuir e inferir nesse documento. Mas é discricionério do conselho e a deliberacdo é de
vocés

André Ancelmo Araujo, Conselheiro Titular representante dos Movimentos Sociais e Comunitarios:
Diz que particularmente, ndo farda nenhuma contribuicdo na plataforma, onde vocés irdo disponibilizar,
porque ndo faz sentido algum para ele se vocés tém a obrigacéo legal de nos apresentar aqui. Se vocés o
fardo apenas em setembro, nds temos esse més de agosto agora que esta acabando e o comecinho de
setembro para a gente definir quais serdo os critérios que ndés vamos adotar e ai a Secretaria que vai ter
que correr atrds do prejuizo, se ela tiver algum prejuizo nesse sentido porque nés estamos a parte do
processo e é importante deixar isso claro que nés estamos desde 0 més passado solicitando a Secretaria
gue venha, solicitando a ASPLAN que venha, pedindo para contribuir. Ja conversamos com o chefe da
Assessoria de Gestao Participativa sobre esse assunto. Entdo, o Conselho esta provocando a Secretaria
para que ele possa construir e contribuir junto. E a Secretaria que tem dentro da sua perspectiva apresentar
apenas dentro do prazo estabelecido dentro da legislagdo, impedindo que a gente faga uma contribuigdo
antecipada para evitar um desgaste maior ao longo do periodo.

Paulo Roberto Belinelo, Conselheiro Titular representante do Movimento Popular de Saude Leste,
Coordenador da Comissdo Executiva do CMS/SP: Declara que os questionamentos sdo grandes.
Existem muitos questionamentos a serem feitos para ASPLAN. Mas é 6bvio que ndo da. Nos temos outras
pautas longas. Aguardamos vocés nos enviarem porque nem o prazo que o Conselho vai ter para avaliar,
se é um més, 2 meses, um ano nao temos. Mas vocés encaminhando, a Executiva vai enviar para a
comissao pertinente fazer a discussdo. De antemdao, estamos convidando ASPLAN pra que participe de
todos os Plenos, pra acompanhar junto esse processo.

Fernanda Aguiar, Coordenadora da ASPLAN: Declara que esta aceito o convite. Acha que € importante,
inclusive falar que formalmente, s6 foi comunicada desse desejo de vocés agora. A gente nao recebeu
nenhuma comunicagao, e-mail para ASPLAN em relacédo a isso. Entéo, se tivessem recebido, estariamos
aqui. Para encerrar, agradece a compreenséo, a escuta de todos e refor¢ca que a questdo do prazo que o
Conselho tem para analisar € de deliberacdo do Conselho. Em relacdo a versao preliminar, isso que estdo
fazendo é algo que a gente decidiu tecnicamente que era importante. Ndo existe isso dentro do rito.
Poderiam soO apenas divulgar o Plano em setembro, conforme estéd estabelecido nas normativas do SUS.
Entéo, a gente entendeu que era importante abri-lo antes. A gente imaginou que vocés gostariam de receber
esse documento antes. Por isso que veio aqui e a gente entende que esse documento prévio ele é prévio,
vocés podem contribuir, mas a gente muito acha muito mais interessante a gente ter mais uma rodada do
Conselho depois, no fechamento total do Plano, que vai trazer os seus outros capitulos e outra
contextualizacdo. Mas como disse, é discricionario do Conselho e fica a disposicao do que for necessario.

15



Paulo Roberto Belinelo, Conselheiro Titular representante do Movimento Popular de Saude Leste,
Coordenador da Comissédo Executiva do CMS/SP: Diz que € lamentavel que mais uma vez haver essa
retérica de que a area néo recebeu convite e por isso nao veio.

Fabio Henrique Salles, da AGP: Pede licenca para retificar a fala da Fernanda, dizendo que ASPLAN foi
convidada, mas o Estevao estava indo embora no dia do Pleno, por isso que ele ndo estava, mas ASPLAN
foi comunicada sim.

Proximo Ponto de Pauta — Apresentacao do parecer do pedido de vista do conselheiro José Ivan aos
encaminhamentos oriundos das ressalvas ao Relatério Anual de Gestdo 2023 — RAG 2023, pela
COFIN;

Apresentacado do parecer do pedido de vistas do conselheiro José lvan a solicitacdo de criagcédo da
Mesa de Negociacédo para os Trabalhadores da Saude terceirizados.

José Ivan Ferreira, Conselheiro Titular, representante do Poder Publico: Pede dilacdo do prazo para o
proximo Pleno. Acatado.

Proximo Ponto de Pauta: Plano de Ac¢ao: Capacitacdo de Conselheiros — Apresentacdo da EMS

Marilda Tormenta, da EMS: Declara que esté feliz em retornar ao Conselho agora com uma fungéo a mais,
gragas a voceés, esta atualmente na Escola Municipal de Saude, na coordenagéo da doutora Josiane Motta,
qgue tinha uma reunido hoje. Ela falou, vai la, porque a gente tem frequentemente feito um processo na
gestao que ela chama kanban. Entao todos os dias vém como estéo 0s processos em que estdo envolvidos,
como estédo os avangos? Como estdo as dificuldades? Quais sdo as estratégias? Entdo, fala do Plano de
hoje que sera apresentado pelas estagiarias E preciso investir nos estagiarios, porque serdo nossos futuros,
com certeza, trabalhadores do SUS. Entéo eles precisam desde ja ter essa janela de oportunidade. E
doutora Josiane esta nos ofertando essa oportunidade para que eles estejam com eles. Declara que estdo
vinculados diretamente a Coordenadoria de Gestao de Pessoas, ao Osmar, que agora esta de férias, mas
a doutora Josiane tem frequentemente participado de reunides semanais com todo mundo e a gente dentro
do nosso limite, da nossa janela de oportunidades, nés estamos aproveitando. Ja foi liberada més passado
para passar quase um més na USP para trabalhar metodologias ativas com a diversidade que nés somos,
juntos aos alunos de graduacéo da USP, tanto da USP; um processo legal que, dependendo da necessidade
de vocés, vao tentar replicar, porque a gente assim néo é retdrica. O Sistema Unico de Saude fez 37 anos
e a Escola, agora com a nova gestao, é a Dra. Josiane, que parece ter técnica, faculdade politica, capacidade
de articulagcéo, capacidade de participacdo para que a gente atenda o que, quando eu estive aqui com VOceés,
era o que a gente pedia, como € que estd 0 nosso processo? A gente estd comegando com um processo
para até dezembro de 2025, a partir de 2026, a gente tem uma demanda, ja estamos planejando, ja estamos
colocando o que a gente quer, o que gue a gente vai fazer, de que maneira, como, porque e assim sdo
vocés, cada um de vocés aqui vai ser facilitador. Espera que a gente consiga aprender e fazer esse vinculo,
como diz sua chefe de afeto, de amor, conhecimento e da diversidade de cada um. Passa a palavra a Nell.
A Claudia esta em outro processo porque a Escola Técnica fez certificacéo e tem que fazer a formacao dos
trabalhadores técnicos.

Nell Leal de Souza, da EMS: Declara que ela e Caio séo estagiarios da ET SUS e trabalham diretamente
com a Claudia Abreu. Ela ndo pode comparecer aqui hoje porque ela teve um compromisso externo, entéo
estdo representando-a. Devido a uma demanda da Comisséo de Educacdo Permanente do CMS, a Escola
desenvolveu um plano de acdo dos conselheiros. Sdo 9.519 conselheiros. Depois podem disponibilizar os
dados de onde sdo, quantos sdo por regido. Depois pode disponibilizar também essa apresentagédo para
VOCEés.
O curso de facilitadores do Conselho Gestor teve o processo retomado para que seja implementado, entéo,
em contrapartida, enquanto ele ainda esta sendo implementado, vdo comecar com o ciclo de lives, que é o
nosso plano de agéo, porque era uma demanda urgente. Precisaram fazer algo rapido. Seréo seis lives
agora no segundo semestre deste ano. Agosto, setembro, novembro duas Lives e em dezembro, para
finalizar. No projeto, as lives continuam no proximo ciclo, no ano que vem, mas para esse ano deve ser algo
rapido, O plano de agdo contou com uma reunido com a comissao em maio, que foi quando receberam a
demanda. Fizeram uma pesquisa com temas levantados na reunido com a conducao para os conselheiros
conseguirem votar. Enviaram essa pesquisa para os AGP. Eles compartilharam. Como tém a Marilda no
time, ela conversou com alguns representantes do Conselho, também enviou essa pesquisa para eles e
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concluiram essa pesquisa rapidamente, no més do més de julho tiveram a apresentacdo no GTEC e a
primeira live vai ser agora em agosto, no dia 28. Apresenta o relatério da pesquisa, t4 até com a porcentagem
de participacéo.

A participacéo deles foi por regidao entenderam que foram poucos conselheiros atingidos por essa pesquisa.
Entdo, para a préxima pesquisa querem melhorar isso com a comunicagéo com eles. Foram 582 respostas.
O tema mais votado foi: Pensando o papel do conselheiro do SUS; A seguir: Conduta do conselheiro gestor.
Quais sdo os principais instrumentos de gestdo. Diferengas entre politicas publicas e politicas partidarias.
Conhecendo o SUS e as Redes de Atencao. O que € o Conselho Municipal? O que é o Conselho Gestor?
Na pesquisa, também deixaram um campo em aberto para que os conselheiros pudessem falar temas que
nao estavam ali para definir. Entdo, houve temas que acharam muito legais: O SUS e a Pessoa com
Deficiéncia. O SUS € nosso e estamos perdendo- 0. Comunicagdo Efetiva, Interpessoal, Publica. Querem
complementar para o préximo ciclo de lives. Pensam em fazer materiais paralelos as lives. Como a Dra.
Joseane fala, podem ser pilulas, séo videos, cursos, falando sobre esses temas. Entao isso também j4 estéo
organizando.

Apresenta o calendério das lives, sendo a primeira, dia 28/08. Dia 18 de setembro, Conhecendo o papel do
Conselheiro do SUS. Dia 9 de outubro: O que € o Conselho Municipal de Saude, O que é o Conselho Gestor
e para que eles foram criados. No dia 13, Quais sao 0s objetivos dos instrumentos de gestdo? No dia 27:
Diferencas entre Politicas Publicas e Politicas Partidarias e no dia 11 de dezembro, finalizando esse primeiro
ciclo de lives, Conduta do Conselheiro Gestor. A plataforma utilizada para a transmisséo sera a GuruMatch,
gue é uma plataforma da Secretaria Municipal e acham acha mais facil por ser uma plataforma de curso.
Quando o conselheiro abre a plataforma, ela vem com topicos. Vai ter o curso de Lives para conselheiros
gestores. E ai vai ter a primeira live, e ficara tudo gravado no mesmo lugar, ndo tem como perder. Se
precisarem colocar algum documento norteador ou um arquivo PDF, conseguem colocar ali, fica bem mais
facil para todo mundo.

Caso vocés tenham alguma sugestdo, podem deixar aqui que irdo analisar, buscam melhorias para o
préximo ciclo também ou para algumas que vao ser implementadas. Entdo, caso vocés tenham visto algum
tema que vocés acham legal também colocar, podem colocar aqui. Entendem que a GuruMatch é uma
plataforma diferente do que os conselheiros podem estar acostumados, entdo a proposta é junto com o
convite da live, enviar um video de como fazer o cadastro. A gente facilitou ao maximo o cadastro, entao
séo informacdes bem simples e de facil entendimento.

Walter Mastelaro Neto, Conselheiro Titular representante dos Portadores de Patologias: Que o
material apresentado seja validado ou confirmado pelo CMS, mesmo que seja pela Comisséo de Educacao
Permanente. Tem preocupacao com o Ultimo tema. Posturas adequadas. comportamentos dos conselheiros
e acao conselheira. Na sua opinido, ha uma dificuldade, ja presente com a Secretaria sobre posturas que a
Secretaria considera ou ndo como adequadas. A gente tem inclusive uma minuta sobre conduta e boas
préaticas, que o preocupa. O que a SMS considera sobre isso. Consta aqui ha pauta o parecer juridico da
SMS sobre algumas ac¢bes conselheiras. Fica curioso com o que a SMS vai apresentar como postura
conselheira.

André Ancelmo Araujo, Conselheiro Titular representante dos Movimentos Sociais e Comunitérios:
Parabeniza a Comissdo de Educagcdo Permanente. Precisam uniformizar o conhecimento. Parabeniza a
EMS. Concorda com o Walter. Acha que estdo precisando mesmo, tem muita gente boa aqui, gente que
gue tem bons pensamentos. O Walter, o Além Santinho, a Erica, a Laudiceia, a Neide. Tem muita gente boa
aqui, muita gente boa nos territérios mas tem gente que ndao sabe mesmo, que estad chegando agora no
primeiro mandato. Considera importante trazer dentro de uma plataforma. Acha que as pilulas séo legais.
Gosta desse tipo de aprendizagem, com video. Acha que isso ajuda a fixar, ele mesmo aprende melhor
assim. A Nell trouxe um ponto que acha que déa para dialogar, que é justamente talvez a possibilidade de
construirem junto essa metodologia, porque acredita que este seja o objetivo. Constréi junto, identifica quem
sdo as pessoas que vao falar, porque na nossa ultima reunido da Executiva, quando elas fizeram essa
apresentagdo antes de trazer para ca, um dos pontos que apontou € justamente guem sao essas pessoas?
Porque tem pessoas que nds nao temos interesse de ouvir, mas a Escola tem se comprometido a buscar
pessoas idbneas, que estdo ali construindo, que tenham um alinhamento com o controle social de forma
geral, nem para |4, nem para c4, nem, mas um alinhamento de forma geral. Delegar & Comissédo de
Educacdo Permanente que é composta por alguns de nds aqui, que avalie esses nomes, que construa junto
e gque veja junto.
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A ultima live é a de dezembro. Eu acho que ndés teremos ja condi¢do de dizer mais ou menos que é essa
discussdo que faremos hoje da acdo conselheira e da conduta conselheira e ai criar uma resolucao que nao
€ um cobdigo de ética, porque nés ndo defendemos o cédigo de ética, mas acha que precisam dizer aos
conselheiros que vao avancar e Porque até chegar &, nés ja temos uma diretriz, nés ja sabemos para onde
vamos e como iremos, e ai talvez a gente consiga fazer essa abordagem dentro daquilo que a gente ja
estabeleceu, que é o parametro para cidade de Sao Paulo.

Marilda Tormenta, da EMS: Diz que o processo é de evolugdo, ndo é atraso, acha importante. Estao aqui
justamente para validar o que ndés comecamos por um processo que deve ter a resolucdo 11 pela Comissdo
de Educacdo Permanente. Esteve com vocés aqui. E um processo que a gente esta discutindo que a gente
precisa fazer juntos, sim. Trabalhar junto quem conhece os estados que a gente trabalha junto gosta disso
para gue a gente possa adequar o Conselho Municipal 2025 daqui para frente. O que aconteceu no passado
€ um processo de aprendizado para todos nés.

Priscila Pereira Tancredi, Conselheira Suplente representante da Associacdo dos Profissionais
Liberais: Agradece a EMS pela colocacéo dos cursos. Acha importante que se tenha um alinhamento na
acdo de todos os conselheiros. Mas acha que essa acao fica um tanto limitada quando se fala s6 de
conhecimento online. Precisam pensar que na ponta existem dificuldades dos conselheiros gestores para
participar e para ficar sabendo dessas informag¢des. Como conselheira também ainda n&do recebeu
informag0des sobre essas Lives. A divulgagdo deve ser ampla e irrestrita, devem imprimir folders para colocar
em cada unidade de saude. Acha dificil quando a gente fala também de que ha uma facilidade para que as
pessoas facam isso via QR Code. Quando se sabe que até nos equipamentos que a gente recebeu, por
exemplo, ndo tem essa plataforma que vocés falaram instalada a gente ndo tem acesso a instalagéo disso
se a SMS néo liberar. Pensa em exibir numa sala, numa televisdo para que as pessoas pudessem fazer
parte dessa live e assistir para que se tenha a condicdo de colocar isso para todos os conselheiros. Criar
condicdo para os conselheiros assistirem e ampliarem o conhecimento.

Laudicéia Reis Silva Dos Santos, Conselheira Titular representante das Entidades Sindicais Gerais:
Passa para Lourdes Estevédo: Relata que no territrio receberam comunicado da SMS que as deixaram
assustadas com relacdo ao controle social. Entdo a primeira pergunta, quando estavam escutando a primeira
apresentacao, ficaram perguntando, vai ter Conselho mesmo? O papel fiscalizador do Conselho realmente
vai valer, porque nao é isso que esta colocado para os territérios. SO esta levantando essa questao aqui
porgue ndo entendem Conselho sem fiscalizag&o. Dentro desse programa, relata que ja fez esse curso, que
€ conselheira, participou desde o primeiro Conselho que teve nessa cidade, tanto como usudria como como
trabalhadora. E acha que é muito importante que dentro desse curso se discuta entre CMS, a Escola e a
Gestao, qual é o conceito de Conselho que a gente tem? Porque se a gente nao tiver isso em comum, a
gente vai levar o que para a populagdo? Se a questédo do papel fundamental do Conselho neste momento,
esta sendo colocado em xeque?

Rosemeire Sena Lopes, Conselheira Titular representante dos Conselhos Regionais Funcédo Fim:
passa para Marcia: Cirurgia dentista, aposentada da prefeitura, declara que ficou muito surpresa com essa
apresentacdo da Escola. Fala de forma como vao trazer esses temas e conteldos, porque Sao varios
questionamentos. E a capacitacdo. E a participacdo do aluno, entdo é a construcdo. E da época do larga
escala, entdo assim como é que vocé vai fazer esses contetdos, esses temas sem a participagédo e a
construcao dos conselheiros? Outra questao, onde eles nao tém computador, como € que fica isso? E alguns
anos, 2, 3 anos atras, diz que tentou entrar na plataforma e achou muito dificil.

Pensa que devem repensar e procurar ouvir mais os conselheiros. Tem certeza que tanto do segmento do
trabalhador quanto do segmento do usuario, eles ndo estdo de acordo de fazer um treinamento, da
capacitacdo nesse molde. Tem que ser presencial, ter avaliacéo.

Fica surpresa com essa forma de capacitagao feita pela EMS.

Maria Auxiliadora Chaves da Silva, Conselheira Suplente representante do Movimento Popular de
Salde Leste: Tem preocupacgdo com relacdo a plataforma.

A plataforma deveria ser apresentada antes. Foi muito dificil trabalhar com o Teams. Hoje a gente ja
consegue trabalhar porque ja conseguiu aprender e para quem esta na ponta, como vai ser isso? Essa
plataforma deveria ser colocada antes e até orientada nas unidades, para que todos pudessem entrar. O
controle social ndo é formado apenas pelos conselheiros, mas é todo mundo que queira estar junto,
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liderancas, ser aberto para as pessoas a participarem, ndo é fechado. Ele ndo apenas restringe ao nosso
Conselho aqui nem apenas ao Conselho de base, mas a todos dele que queiram participar. Porque hoje ndo
esta no conselho de base, mas sempre que é convidada, esta la nas reunides de conselho, e tem algumas
coisas que a deixam muito preocupada. Confessa que chegou a chamar um plano falido. Desculpa-se. Mas
espera que dessa vez dé certo. Deveria ser aberta a capacitagdo, para que todos acompanhem. J4 gostou
porque ndo enfatizaram tanto a questao dos facilitadores porque foi um problema serissimo, porque eles se
sobressaiam sobre os conselheiros e isso ndo pode acontecer, é para trabalhar em conjunto. E para
trabalhar junto ou é para construir e fortalecer o controle social, porque os defensores do SUS estdo em
gualquer lugar. E o controle social é isso. V& que a Marilda evoluiu bastante, ndo que ela propria seja
evoluida, mas evoluir mais, precisa mais ainda estando na linha de frente desse projeto. E mais uma coisa,
acha que o projeto ele deveria ser apresentado muito mais amplamente para todos, hdo apenas para
executiva, porque aqui é onde esta a maioria. E aqui que todo mundo esta dos territérios também. Ent&o
assim, ndo é s6 a executiva que é o Conselho, mas quem esta também de fora, acompanhando e
participando. Entdo, deixa aqui suas indignacdes sobre esse plano mais uma vez.

Maria de Fatima Alves Marta, Conselheira Suplente representante do Movimento Popular de Saude
Sul: Passa a apalavra ao Sr. Dimitri — Endossa, para néo falar desaprovacgédo, a preocupacao levantada
tanto pelo conselheiro Walter quanto pelo conselheiro André, no que se refere, e aqui ja esta fazendo uma
consideracdo, que seria uma retirada, ndo esta dizendo em carater permanente do tema conduta do
conselheiro.

Havendo essa anuéncia, entende que abre uma brecha na programacdo e sentiu uma falta nessa
programacao, que poderia substituir a questdo de conduta, que é o tema instrumentos legais e normativos
basicos para o controle social e para conselheiros e conselheiras.

José Ivan Ferreira, Conselheiro Titular, representante do Poder Publico: Questao de Esclarecimento:
Essa questéo foi uma conversa entre a Comissdo de Educagéo Permanente e a Escola. E lembrando que a
Comisséo de Educacgdo Permanente é aberta. Participam pouquissimos conselheiros, infelizmente. Os
temas foram escolhidos pelo territério, foi mandado o formulério e os conselheiros colocaram o tema. Nao
foi a Escola colocou o tema. E como é que vai funcionar? Qual foi a ideia de constru¢do? No dia da live, a
ideia é que assistam a live ao vivo. O conselho gestor convoca a reunido e convoca a maioria de pessoas
possivel da comunidade. O territério onde vai acontecer, vai preparar uma televisdo apropriada. Vai acessar,
e aideia a ideia principal é que a comunidade como um todo participe, assista a live e interaja, porque como
vai ser ao vivo, pode-se fazer perguntas. Ela vai ficar 14 depois, disponibilizada para quem quiser ver. Mas
a ideia principal é essa Dia 28, varios conselhos se reinem numa reunido extraordinaria. Foi assim que foi
pactuado. Assistem, perguntem e tirem as duvidas, essa € a ideia principal. Os temas foram propostos pelas
pessoas gue responderam o questionario e colocaram os mais votados o mais voltado pelas pessoas. Essa
live, que seria o inicio porque o facilitador esta no forno. O edital esta 14, esta no juridico, entdo a ideia era
s6 uma live, porque ha uma demanda do territorio porque eles precisam de um aprendizado. Faz desafio
aqui a participarem das nossas comissoes, que sao 24 e estao esvaziadas. Infelizmente a grande maioria
esta esvaziada. Isso é da conta de cada um, mas tem conselheiros que sé aparecem no Pleno. O pleno é o
€ 0 palco. NOs precisamos participar das 24 comissoées, E fortalecer as comissfes. Entdo, a Comissao de
Educacao Permanente tem 4 ou 5 pessoas apenas. Precisam fortalecer e ai todo mundo opina.

Paulo Roberto Belinelo, Conselheiro Titular representante do Movimento Popular de Saude Leste,
Coordenador da Comissdo Executiva do CMS/SP: Esclarece a fala da conselheira Auxiliadora. A
Executiva ndo recebeu nada. Foi a Educagdo Permanente. Lembra que nenhuma comisséo delibera. O
Pleno ndo deliberou sobre essa estratégia da Educacdo Permanente. Existe a necessidade de aprovacao.
Temos 9.500 conselheiros dos 3 segmentos. Muitos temas ndo contemplam todos os segmentos. Nas UBS
ainda tém aparelhos de TV que podem transmitir para toda a populacdo. E essencial que a Educacio
Permanente faga capacitagdo de acordo com os temas que as regides necessitam. A educagdo permanente
vai muito mais além do que isso e precisa haver esse diadlogo entre o CMS e a area técnica da educacao
permanente.

Nell Leal de Souza, da EMS: Os Conselheiros assistam em reunido com possibilidade de debate. As lives
vao ficar gravadas. A plataforma deve ser simplificada. Sera enviado link. A pessoa vai entrar e se cadastrar.
Marilda é exemplo de letramento digital. Vao fazer video mostrando como fazer cadastros. A live terd impacto
em todos os conselheiros. Claudia ja apresentou proposta de lives.

19



Paulo Roberto Belinelo, Conselheiro Titular representante do Movimento Popular de Salde Leste,
Coordenador da Comissao Executiva do CMS/SP: Quem vai proferir as palestras? Nao pode aceitar que
a EMS coloque conduta de Conselho Gestor que é ponto de pauta. Isso ndo cabe a Escola. Temos a 453
gue regula a conduta do Conselheiro do CNS.Temos a nossa legislagdo também. Isso néo é papel da Escola.
Existe a 8.142 que é bem clara com relacdo a isso. A Comissdao de Educacdo Permanente tem que
contemplar isso.

Convidada Marilda Tormenta, da EMS: Nenhum desses temas partiu da EMS

Walter Mastelaro Neto, Conselheiro Titular representante dos Portadores de Patologias: Entende que
guando isso foi apresentado ao CMS foi aprovado. Sugere que a Comissdo de Educacdo Permanente
acompanhe, aprove os nomes e conteudos. Propde deixar o ultimo tema em suspense.

Jussara Santos Pereira Machado da Silva, Conselheira Suplente representante dos Movimentos
Sociais e Comunitarios: Tem davidas porque os temas sao propostos por menos de 7% dos conselheiros.
De onde vieram? S&o somente os AGP? Acha Importante saber sobre os segmentos que votaram, quais
segmentos votaram.

Nell Leal de Souza, da EMS:Vai fazer levantamento e enviar. Na pesquisa, perguntaram se a pessoa era
de qual segmento.

Pedro Além Santinho, Conselheiro Titular representante do Movimento Popular de Salde Oeste:
Declara que sera bastante préatico aqui, que concorda com o encaminhamento do Walter, tem o mesmo
atendimento. Mas, também, concordando com o lvan, nos temas ha polémicas. Conhecendo o SUS, tem ou
nao tem polémica sobre isso?

Conhecendo o papel do conselheiro. Nés vamos discutir ai no proximo ponto a questao do parecer. Entéo,
tem ou nao tem polémica? O que é o CMS? O presidente esta aqui ou ndo esta? Quais sao 0s objetivos dos
instrumentos de gestdo? Acabamos de discutir no ponto anterior e tem muita polémica. Diferenca entre
politica publica e politica partidaria tem ou ndo tem polémica sobre isso? Tem polémica. Conduta do
conselheiro gestor para ele é o menor dos problemas. Todos os temas tém problemas. A Unica questao que
nés precisamos entender aqui e acha que devem aprovar o conjunto dessas Lives € que aula ndo é
doutrinacdo. E apenas uma aula. E favoravel. Acha que para ser mais democratico € que a comissao
acompanhe e a Comisséo Executiva acompanhe os nomes, para tentar ser mais democratico, mas com a
certeza que se vai escolher um nome ruim, por mil motivos, depois a gente faz outra. Para encerrar essa
primeira parte, acha que precisam discutir melhor e propor que a comisséo faca, a realizacdo dos cursos
locais presenciais, agregando a isso. Uma sugestdo de encaminhamento é que a comissdo discuta a
possibilidade de fazer os cursos presenciais nos locais, pelo menos nas Supervisdes porque a CRS que é
muito ampla para ser presencial. Tem muita polémica, pode ser ensinada coisa errada, ndo tem davida.
Normal. A vida é ensinar coisa errada, faz parte. A gente vai la e ensina o contrario. Nao é s6 o ultimo tema
gue é polémico, sdo todos.

Paulo Roberto Belinelo, Conselheiro Titular representante do Movimento Popular de Saude Leste,
coordenador da Comissao Executivado CMS/SP: Agradece a Marilda, e a Nell, da EMS. Que a Comisséo
de Educacao Permanente acompanhe isso bem de perto. NGs temos aqui € mais 2 pontos.

Proximo Ponto: - Fechamento da Maternidade do HSPM.

Laudicéia Reis Silva Dos Santos, Conselheira Titular representante das Entidades Sindicais Gerais:
Faz relato. E um tema importante e precisam discutir o que esta acontecendo. Ja foi trazida aqui a quest&o
do fechamento da Maternidade do HSPM, mas, por que trazem de novo? Porque a resposta do Secretario
foi que essa discusséo tinha que ser feita na mesa de saude. Vale lembrar que no Pleno em que foi discutido
o fechamento da maternidade, o Secretario se comprometeu publicamente a receber as entidades que
representam as trabalhadoras, para poder discutir o tema e ndo recebeu. E mandou a resposta de que esse
tema tem que ser discutido na mesa. Vale lembrar que a mesa discute RH, ela ndo discute assisténcia,
entdo ndo h4 espaco para fazer essa discussado nesse momento. Isso sé prova qual é o compromisso que
essa gestao tem com a pauta que diz respeito as mulheres. Eles decidem que n&o vao ouvir, vdo passar por
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cima para provar as coisas sem conversar. O fechamento ocorreu. As servidoras ja estdo tendo que
peregrinar por ai para poder conseguir ter seus filhos. Houve relatos bem tristes das que foram la para
conhecer. Sofreram violéncia obstétrica, sofreram racismo, porque das trabalhadoras que foram la buscar
atendimento, todas professoras, pelo menos trés delas eram mulheres negras, que tiveram que escutar
comentarios como por exemplo, vocé nao vai fazer quebra ndo? E o médico responder para a filha dela, que
estava acompanhando-a, de que ela nao iria fazer porque ela queria ter mais, dar mais irmaozinhos para
essa crian¢a. Entdo isso é s6 um exemplo das violéncias que a servidora sofreu. Entdo, além de néo ter
lugar para fazer a discussdo sobre a assisténcia, existe uma falta de transparéncias nos dados de
mortalidade e ainda preocupa essa peregrinacao e esse incentivo a fazer cesérea, por exemplo, que € uma
coisa que se sabe que aumenta mortalidade, e 0 municipio estad em débito com a investigacéo desses 6bitos,
porgue tem uma lei que diz que precisa ser investigada a mortalidade dentro do municipio de Sao Paulo.
Fala isso porque essa gestdo impde peregrinacdo as mulheres ha muito tempo. Fechou a maternidade do
Santa Catarina, que ja discutiram aqui, fechou o servi¢o de aborto legal e agora ela esta fazendo com que
as servidoras tenham que peregrinar e a prova disso € que chegou uma orientacdo da SEABEVS que vai
ler aqui : “ Em nome da Secretéria Executiva, Dra. Sandra Sabino, informamos que a partir de primeiro de
julho de 2025, as atividades do Pronto-Socorro obstétrico do Centro Obstétrico do Hospital do Servidor
Publico Municipal foram transferidas para o Hospital Saint Patrick, contratado para prestar atendimento em
obstetricia as servidoras publicas municipais e seus dependentes no enderec¢o abaixo.” Tem o endereco e
qual é a orientacdo? Se essas servidoras forem buscar atendimento na UBS, ja que elas ndo querem ser
atendidas no Saint Patrick, porque elas tém medo, ja tém o relato das colegas que foram violentadas |4, eles
estdo dizendo que se essas servidoras forem para a UBS, é para elas serem encaminhadas para o San
Patrick, entdo elas ndo tém opcao. A prefeitura fez um pregéo para contratar esse servico. E bom reforcar
gue o contrato da maternidade foi por pregdo, ou seja, modalidade que é para um servigo simples, néo é
para especialidade, € para comprar cadeira, para comprar mesa e um servico que quem ganhou foi o de
menor preco, ou seja, a menor qualidade também. E j& que as servidoras ndo querem usar, € um Servico
gue vai ser pago, mas que ndo vai ter utilizagéo, e essas servidoras vao ter que buscar no SUS os leitos
gue foram retirados. Acredita que isso deve ser discutido aqui no CMS. Acredita que essa gestdo seja
negacionista, porque tudo que diz respeito a orientacdo e preconiza¢ao sobre o parto, sobre a humanizacéo
no parto, todos os protocolos estdo sendo ignorados por essa gestdo quando eles decidem impor as
servidoras irem para esse hospital que coloca a vida delas em risco. Entdo, precisam discutir isso no CMS,
porgue hoje o pregdo € na maternidade do HSPM. Mas quem garante que eles ndo vao adotar isso para
tudo? Vao aceitar que um servico de saude prestado para a populacdo seja feito por pregao? Vai ter
gualidade? Deixa aqui o seu repudio. Seguem fazendo enfrentamento a esse fechamento, mas é importante
anunciar o que esta acontecendo. Informa que outras companheiras também querem falar sobre isso.
Reforca que ndo houve dialogo da gestdo com os trabalhadores. E também é uma tentativa, como sempre
e dizem, que essa gestao quer acabar com o servigo publico.

Colocando em risco as vidas das servidoras e das criangas, quando eles dizem que a servidora vai ter que
peregrinar e eles deixam de garantir um direito da legislacdo, da vinculacdo dessa mulher que é ter
vinculagdo com a maternidade, fazer o seu pré-natal. O hospital fica em Osasco, bastante distante do HSPM.
Se ocorrer alguma intercorréncia e passar dos trés, a servidora volta para o HSPM, s6 que o HSPM ja esta
orientado a ndo receber as servidoras e se estas estiverem passando mal, serdo transferidas e muito
provavelmente sem a vontade delas. Assim, considera uma violéncia gigantesca o que essa gestédo esta
praticando contra as mulheres.

Paulo Roberto Belinelo, Conselheiro Titular representante do Movimento Popular de Saude Leste,
Coordenador da Comissdo Executiva do CMS/SP: Algumas companheiras ficaram acorrentadas |4 na
frente do hospital e ndo adiantou. Considera pertinente encaminhar para Comissdo de Saude da Mulher e
Politicas Publicas, porque o debate ndo pode ficar solto. Ele tem que ir para uma comissao, a comissao,
solicitar a equipe técnica que venha fazer o devido esclarecimento, porque ndo pode chegar um tema aqui
no Pleno e a gente discutir esse tema sem antes aprofundar numa ou mais comissoes.

Neide Aparecida Sales Biscuola, Conselheira Titular representante da Associacdo dos Profissionais
Liberais: E servidora. Usa 0 HSPM. Tem precatério para receber, que nédo lhe pagaram na época correta.
E hoje, quando recebe o seu precatério, € descontado HSPM, entdo, quer a politica que tem direito e essa
politica é ter tudo hoje. Nao vai mais ter filhos, nem sua filha vai poder usar o servidor porque perde quando
passa de 24 anos, mas agora usa Geriatria. Quem |he garante que amanha n&o vai perder? Portanto,
gostaria de passar a palavra a Flavia.
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Convidada Flavia Anunciacdo: Voltando a discussao do Hospital do Servidor, agradece o espaco,
agradece pela cessao da palavra. Declara gue ndo tem nenhuma davida em dizer que qualquer maternidade
do SUS é melhor que o Saint Patrick e o HSPM é mil vezes melhor que o Saint Patrick, entdo néo faz sentido,
administrativamente, vocé contratar um servico pior. Hoje, a gestdo do HSPM diz que o custo da
maternidade do HSPM hoje é de 14 milhdes. O Saint Patrick foi contratado por 100, mas ela nao fez a conta
gue se ela adequar ao servigo, ao tamanho que ele tem que ter, qual que é o custo. Ele é o custo, com a
parte ociosa que tem la hoje. Mas se a gente adequar para os 34 partos/ més, quanto que vai custar isso no
Hospital do Servidor. A gestante que teve o filho no Hospital Saint Patrick teve que pagar 300 reais, porgue
gualquer maternidade do SUS oferta o exame do pezinho ampliado, o HSPM também, o Saint Patrick n&o.
E um prédio que ndo tem ultrassom, € um prédio que tem no CNES uma dermatologista que esta la como
obstetra.

Entdo, tem obstetra la que ndo tem especializacdo, neonatologista que ndo tem especializacdo, plantdo que
a noite ndo tem médico para atender. Entdo, € um servigco muito ruim, com varios problemas que nao sé
esses, contratado e que a gente vai pagar. Seria melhor ter feito qualquer convénio com qualquer
maternidade do SUS, onde a humanizacéo € garantida, o aleitamento materno € garantido, o alojamento
conjunto, a crianga tera todos 0os exames que esta preconizado pelo SUS. Se precisar de medicagédo de alto
custo, tera. A gente pode falar o que for do SUS, mas em relagdo a gestacdo e as nossas maternidades,
gualquer lugar é melhor que qualquer maternidade privada. Vai custar caro. Uma outra coisa que esta la séo
0s servicos correlatos, que a gente ndo sabe do que se trata, mas que vai custar caro e é o aditivo desse
contrato e que hoje o HSPM garante, sem nenhum aumento de custo. Por ultimo, o HSPM, a gente ndo tem
divida, € um teste. Como é que vocé contrata servico de alta complexidade por pregdo? E alta
complexidade. Como é que vocé vai contratar um cardiologista, um cirurgido, por pregao? Isso precisa ser
discutido neste espaco. Diz para os membros da Comissao de Politicas Publicas e da Comisséo de Mulheres
gue se debrucem sobre o que a gente tem descoberto sobre o0 CNPJ dessa empresa, todas as transacdes
gue foram feitas, porque tem problemas, tem problemas de atendimento, tem problemas de documentagéo,
tem todos os tipos de problemas. E € isso que esta sendo ofertado como politica de salde para as mulheres
no municipio de Sdo Paulo. Outra coisa, a superintendente disse que toda servidora que tem como
referéncia o Hospital do Servidor, ela é uma cidada e pode procurar o SUS. Ela vai procurar um leito SUS,
disputando com uma municipe que ndo tem um HSPM. A sua pergunta é se vai ter tratamento isonémico.
Qualquer municipe que estiver aguardando na fila do SUS pode ocupar um leito do Hospital do Servidor?
Porque o tratamento tem que ser isonémico. E servidora, defende o Hospital do Servidor, mas ndo defende
gue nao haja isonomia, que a municipalidade e os servidores que cuidam da municipalidade ndo tenham um
tratamento igual, digno e respeitoso.

Paulo Roberto Belinelo, Conselheiro Titular representante do Movimento Popular de Salde Leste,
Coordenador da Comissao Executiva do CMS/SP: Relata que foi obrigado a ouvir, numa reunidao
realizada no Ministério Publico, para a qual o Dr. Artur chamou o Sindicato e foi também convidado, da
senhora Michellette que este Conselho n&o tem nada a ver com o0 HSPM, que o espaco de discussédo ndo é
aqui. E ela fala porque qualquer servidor pode procurar o espago do SUS, mas quando a gente tem hospitais
referéncia em parto, e cita o Valdomiro de Paula, |4 na Zona Leste, que evitaria que uma parturiente sair
daqguela regido Sao Mateus, Cidade Tiradentes, para ir nesse Saint Patrick, com nome bonito, mas acha que
na COVID foi um dos principais matadores mesmo que teve de COVID.

Walter Mastelaro Neto, Conselheiro Titular representante dos Portadores de Patologias: Declara que
ficou na duvida, porque na 3172 fizeram uma pequena discussao sobre esse assunto. O Secretério Zamarco
disse para marcar com ele e sua primeira pergunta, é saber se ele recebeu as servidoras para discutir sobre
isso. Acha que tem deve ir mesmo para Comissao de Saude da Mulher. Tera o maior prazer de receber
essa documentacao, ler tudo impresso. Na 3172 também foi dito que é essa estratégia no municipio, de
fechamento, diminuicdo dos leitos de maternidade em todo municipio. A gente, desde a gestdo passada,
vem acompanhando isso. A gente tem perdido essa disputa com a area hospitalar, desse niamero de leitos.
Isso acontece com esses leitos e a gente nao tem conseguido fazer frente a politica de fechamento desses
leitos. E 6bvio que a populacdo esta envelhecendo, tem menos nascimento, a gente ndo questiona isso, s6
gue de novo € questionada a constru¢do dessa politica no municipio de S&o Paulo, pensando no fechamento
desse servico, especialmente na qualificacdo desse servigo. Considera importante que esses links sejam
entdo enviados para essas comissées com urgéncia, para que possam tomar uma posi¢cao. Nao sabe se vai
adiantar muito, pelo bem honesto, porque ndo tém conseguido fazer frente a Secretaria. Mas acha que é
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importante que o CMS tome uma posi¢cdo sobre tudo isso. E dizendo que essa histéria de pregéo,
infelizmente j4 acontece. Nao € a primeira vez, isso, com certeza vai s6 continuar cada vez mais para outros
servigcos especializados aqui no municipio.

Priscila Pereira Tancredi, Conselheira Suplente representante da Associacdo dos Profissionais
Liberais: Deseja complementar a fala com relacdo a condi¢cdo que foi colocada pelo conselheiro Walter,
porgue de fato, a gente recebeu a informacdo de que o Dr. lvan Céceres estaria responsavel por marcar
essa reuniao para que a gente discutisse isso, e além de ndo serem recebidos, a resposta que receberam
por oficio dizia respeito a de que esse tema nao merecia ser relevante para ter uma reunido exclusiva sobre
isso, porque o assunto do HSPM é de responsabilidade da mesa de negociacdo da saude. Na mesa de
negociacao, como disse a conselheira Laudiceia ndo é discutido um tema de assisténcia. I1sso esta dentro
do regimento da prépria mesa, para dizer que ndo € desse tipo de assunto que se trata la. Estdo falando da
assisténcia e reforca que a assisténcia do HSPM é restrita aos servidores, mas a gente precisa lembrar que
todos os servidores tém esposas e filhas e que eles tém direito ao uso dessa maternidade. Entéo a gente t4
falando de municipes também. Ele néo fica restrito s6 ao atendimento dos servidores e das servidoras
porque ele se estende para a familia. Considera importante colocar essas inconsisténcias. Com relacdo ao
contrato, ele diz que € um servigo de especialista e ndo tem especialistas nessa maternidade. A gente ndo
vé um servigco que seja acreditado ou que tenha um selo de amigo da crianga, entdo, diz respeito com as
mulheres e com as criancas, ele pode custar a vida dessas pessoas. A gente esta falando de pessoas que
estdo numa situagéo de parto, que pode ter uma intercorréncia e que vai ter que ser transferida de um lugar
para o outro dentro de um municipio, sem saber se elas vao ser recebidas em outro hospital. Passa a palavra
a Flavia.

Convidada Flavia Anunciacdo: Complementa, para ndo ficar parecendo que as trabalhadoras véo
tomando decisfes intempestivas. Quando foram ao HSPM, havia uma parturiente 14, que corria o risco de
ser transferida compulsoriamente, e foram |a para socorrer essa pessoa, gue foi ter o seu filho no Hospital
Mario Degni, porque também tinha ido ao Saint Patrick, foi recebida de maneira violenta e decidiu que para
la ela ndo voltaria. Entdo, as mulheres que estiveram ocupando o Hospital do Servidor foi para garantir que
uma outra mulher servidora tivesse assisténcia digna e correta. Ela teve isso numa maternidade do SUS,
num hospital do SUS.

Paulo Roberto Belinelo, Conselheiro Titular representante do Movimento Popular de Saude Leste,
Coordenador da Comissédo Executiva do CMS/SP: Relata que existe na PAS uma meta sobre o HSPM
que nao esta sendo cumprida.

Maria Auxiliadora Chaves da Silva, Conselheira Suplente representante do Movimento Popular de
Salde Leste: Pede ao Pleno autorize a Comisséo de Saude da mulher, da qual é coordenadora, com a
companheira Cirlene, a fazerem uma visita. Porque estdo, mediante esse documento que vai ser lido agora,
gue uma coisa liga a outra, proibidos de fazer visitas porque tem que agendar, porque tem que deixar a
critério da gestao aceitar ou ndo. Nao é ao critério do controle social. Que é o inverso, é o controle social
que tem que definir, ndo é gestdo de nenhum equipamento. Isso precisa ser respeitado. Entdo solicita
votacao aqui agora, que seja deliberada, podem até marcar uma reunido extraordinaria, para que possam
agendar visita com o sindicato e se declara solidaria ao Sindicato porque o Sindicato teve la acorrentadas
umas cinco ou seis meninas que fizeram belissimo trabalho de controle social, de enfrentamento, que € isso
que a gente precisa. Se todos fizessem isso, ndo aconteceria isso que esse desgoverno faz com a gente. E
perverso.

Fabiano de Oliveira Soares, Conselheiro Suplente representante das Entidades Sindicai Gerais: Para
contextualizar e para reforcar o que as companheiras que o antecederam, quer dizer que a situacao dos
direitos reprodutivos na cidade, das mulheres, das pessoas que gestam é bem preocupante, ndo sé no
HSPM, como também nas maternidades de baixa complexidade. Nés tivemos ai em plena pandemia, que
muitas maternidades de baixa complexidade foram fechadas sob o argumento que era necessario priorizar
0 atendimento aos pacientes da pandemia. Tudo bem. A pandemia foi estabilizada, as maternidades de
baixa complexidade ndo foram reativadas, tem como exemplo aqui o Hospital José Soares Hungria, de
Pirituba. Fechou-se a maternidade de baixa complexidade e a justificativa do Secretario foi bem parecida.
Ele chegou e disse que pelo volume de partos feitos 14, € melhor alugar um carro de luxo, pegar essa
gestante e fazer o parto numa maternidade particular. Sé que o que ele ndo diz € o seguinte, a regido tem
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mais de 500.000 habitantes, que vai desde Pirituba até o Parque Anhanguera que ndo tem nenhuma
maternidade de baixa complexidade nem de alta complexidade, s6 vai ter do outro lado, que é regido de
Taipas, Cachoeirinha, que inclusive vem ocorrendo desmontes também na Maternidade Cachoeirinha. As
companheiras citaram a questdo do da interrupcao da gestacdo, que é o aborto legal; prontuarios foram
violados e houve uma série de problemas, mas ndés tivemos também o problema do fechamento de setores
da Maternidade Cachoeirinha. Ocorreu com o setor de que é um setor importante, tendo em vista que é um
hospital escola, entdo &, é o setor que faz investigacdo, que faz exames relacionados a determinadas
patologias. Profissionais foram transferidos e agora o segundo setor que esta em risco € o setor de
acupuntura, que também faz um servico extraordinario para gestantes e esta em vias de ser fechado. O
ataque aos direitos reprodutivos das mulheres e das pessoas que gestam € uma verdadeira calamidade na
cidade de Sao Paulo. Que os conselheiros em seus territorios verifiquem as maternidades de baixa
complexidade que foram fechadas na pandemia, porque certamente ndo foram reabertas. Mesmo com o
Avanca Saude 2, com altos investimentos prometidos, como em Pirituba, que estdo prometendo 47 milhdes
para reformar o hospital, mas ndo foi pensada a questdo da maternidade. Estdo na regido que tem a maior
taxa de mortalidade infantil, que é a regido noroeste. isso diz muita coisa. A negligéncia acaba acarretando
uma série de coisas que conhecem muito bem.

Sheila Ventura Pereira, Conselheira Suplente representante dos Portadores de Patologias: Diz que
foi contemplada com falas anteriores e que estd havendo um desmonte. Foi uma grande luta a
implementacdo do teste do pezinho, justamente para trabalhar na prevencdo. Hospitais contratados
recebem uma fortuna ndo cumprem o protocolo. Este Conselho precisa cada vez mais se posicionar porque
esta tendo um desmonte. Estéo criando UPA como se fossem botecos, uma em cada esquina, mas ndo tem
estrutura nenhuma e muitas vezes essas gestantes, quando ocorrem algumas situacoes, € para a UPA que
elas tém que ir, mas as UPA ndo estédo tendo hospital de retaguarda. Entdo, como vao defender parceira
com hospital sem estrutura? Precisam colocar isso na midia. Nao adianta o Secretério vir aqui fazer um
discurso, jogar coisa na mesa e la fora ndo resolve.

Paulo Roberto Belinelo, Conselheiro Titular representante do Movimento Popular de Saude Leste,
Coordenador da Comissao Executiva do CMS/SP: Declara que agora vao fazer o encaminhamento da
conselheira Auxiliadora, acredita que vao encontrar barreiras, mas ja estdo acostumados. Coloca em regime
de votagdo nominal para que ocorram visitas, pelas comissdes de Saude da Mulher e Politicas Publicas ao
San Patrick e HSPM. Quem quiser, pode acompanhar pois é uma visita aberta, mas visita das Comissdes
considera ideal. Acredita que o didlogo seja ainda uma forte alternativa, e que o Sindicato pode ir junto.

Ivonildes Ferreira da Silva, Conselheira Titular representante das Entidades Sindicais Categoria
Salde: Acredita que para garantir a visita e ter éxito, tem que ser feita pela Comissao. Foi dito que poderia
ser aberta a visita, mas ndo concorda. Fica a cargo das comissées

Julio César Caruzzo, Secretério Geral do CMS-SP: Coloca em votagdo nominal.
Visitas ao Hospital Saint Patrick e HSPM pela Comisséo de Saude da Mulher e Politicas Publicas.

Resultado — 15 votos a favor;
3 votos contrarios e
Nenhuma abstencéo.
Aprovadas.

Proxima Pauta — Parecer Juridico da SMS sobre algumas a¢des conselheiras.

Paulo Roberto Belinelo, Conselheiro Titular representante do Movimento Popular de Saude Leste,
Coordenador da Comissao Executiva do CMS/SP: Fala da necessidade de fazer um predmbulo. Muito
embora todos tenham recebido esse parecer juridico, que a que a Secretaria encaminhou, entende que
parecer juridico qualquer pessoa pode fazer. Esse parecer juridico que em seguida tornou-se um fomento,
um documento chamado fomento, que todos também receberam, se tornou um tormento. Durante esse
periodo, sobre esse parecer juridico que todas as regifes receberam, também foi feito um parecer juridico
contrario. E foi feito pelo conselheiro Pedro. Parecer juridico muito bem calcado, muito bem elaborado, muito
bem feito, que contraria esse parecer juridico que foi feito pela Assessoria Juridica aqui da SMS. Quando
diz tormento € porque causou um tormento danado nas regides, porque foi direcionado um tipo de coisa e
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néo era o tipo de coisa que deveria ser encaminhada para todos e, num bate-papo muito formal que foram
chamados, ele, a conselheira Ivonildes e o conselheiro André Ancelmo, porque muito das coisas se referia
a ele, e por isso que ele foi chamado também, pelo Dr. Ivan Céaceres, na qualidade de representante do
Secretério. Ficaram umas duas horas conversando e, no frigir dos ovos, esse parecer ndo era o parecer que
o Dr.lvan tinha feito encaminhamento sobre a acdo de alguns conselheiros, e € por isso que nds vamos
propor l& no dltimo item a minuta. Gostaria que o Fabio, que participou dessa reunido, fizesse o
encaminhamento, como ficou determinado com o lvan. Encaminhamento para as coordenadorias e o0 que
de fato era proposi¢éo que nao era criagdo de grupos de WhatsApp, que ndo era uma série de coisas. Sao
acles que a Secretaria Municipal da Saude propde para as Coordenadorias, para as regides. E que so a
Coordenadoria e as supervisoras recebiam essas acfes que existem pela Secretaria aqui e a STS tem por
obrigacéo de transmitir aos conselheiros. E foi assim, de uma forma mais direta que a Secretaria queria
passar para o0s conselheiros locais de base as acfes que a Secretaria tem, e, de repente, deu o
entendimento de cercear a acdes, conselheiras e ndo é nada disso. Nés temos lei para isso, que que
coordena a acao conselheira, mas solicita ao Fabio que esclareca isso, como foi dito para nés |4 na conversa
com o Dr. Ivan.

Walter Mastelaro Neto, Conselheiro Titular representante dos Portadores de Patologias: Diz que ficou
sabendo desse documento na ultima reunido da Comissao Interconselhos. Nao conhece o documento, que
nunca chegou até ele. Também desconhece o documento do conselheiro Pedro e acha importante passar.

Paulo Roberto Belinelo, Conselheiro Titular representante do Movimento Popular de Saude Leste,
Coordenador da Comissao Executiva do CMS/SP: Sentiu falta do Walter na Executiva por considera-lo
junto com o Pedro, capacitados para fazer a minuta, porque a Executiva vai fazé-la. Vao disponibilizar para
todos, pra que estejam de acordo. O conselheiro José Ivan ja enviou esboco a titulo de colaboracédo de
Minuta de Conduta de Conselheiros, ndo de ética.

Fabio Henrique Salles, da AGP: Declara que no comeg¢o desse ano, a SMS vem recebendo algumas
dendncias referentes a algumas ac¢des de alguns conselheiros nos equipamentos de salde. Também estédo
acompanhando alguns conselheiros com uma conduta que ndo é uma conduta de uma acao conselheira.
Estdo aqui ha muito tempo e tém recebido algumas dendncias de alguns gestores nossos referentes a
algumas acdes, atitudes de alguns conselheiros, que é a minoria. A maioria dos conselheiros que hoje atua
a gente sabe que tem um papel fundamental, e ndo tém problema com a grande maioria dos conselheiros
referente a forma de lidar e entender esse papel da agdo conselheira. Essa minoria, de uma forma agressiva,
tem invadido os equipamentos de saude, invadido atendimento dos nossos médicos, dos enfermeiros,
colocando a populacéo contra os trabalhadores que estdo atuando a sua acéo ali e com isso, conversaram
com alguns Conselhos referente a esta atitude de alguns conselheiros em alguns equipamentos. Para vocés
terem uma ideia, vai mostrar alguns videos, para vocés verem porgué e qual o motivo e qual a razao. Quando
a Secretaria também é provocada, ela precisa se manifestar sobre a pauta e uma das coisas que a Secretaria
foi provocada, com a questdo dessas fiscaliza¢cdes que alguns conselhos estédo fazendo de uma forma
errbnea, que a grande maioria, repete aqui, sabe do seu papel, tem atuado de uma forma que que sabe
como pode contribuir para uma acéo conselheira. Mas essa minoria tem realmente atrapalhado a viséo de
ser um conselheiro. E por isso a Secretaria encaminhou essas solicitacdes, essas denuncias, para a
Procuradoria aqui da SMS que se manifestou com um documento, com um parecer referente ao que seria
uma acdo administrativa de fiscalizacdo. Esse parecer explica o que seria uma acdo de fiscalizacdo
administrativa. Com esse parecer, a SMS encaminhou para todas as nossas CRS para as STS, informacéo
gue mediante esse parecer o conselheiro deveria ser informado que ndo poderia invadir um consultério com
o médico atendendo, esse parecer, explica. Também receberam denuncia, agora de conselheiros que atuam
la na ponta, de que quem esta na gestao de alguns equipamentos, quem esta administrando ndo entendeu
esse parecer; ndo é proibir o conselheiro de fazer a acao dele. Nao é isso. Esse parecer, para deixar bem
claro, que o conselheiro precisa aprender alguns protocolos, principalmente de atendimento. Ele ndo pode
invadir uma sala em que o médico esta atendendo. O conselheiro nao pode entrar filmando alguém em
estado debilitado ali. Por ser o espaco publico, existe a lei que garante que aquele usuario ndo pode ser
filmado. O conselheiro ndo pode chegar com uma camera no peito filmando. Vai mostrar para vocés um
desses conselheiros filmando o cara chegando baleado, numa ambulancia. Isso ndo é uma acgéo
conselheira. Por esse motivo, esse parecer diz que qualquer um tem direito, ndo s6 o conselheiro, mas o
usuéario também tem direito de saber o que acontece naquele equipamento. E uma prerrogativa no sé de
um conselheiro, mas também de um usudrio. Porém, existem protocolos. Ele ndo pode nem usuario e muito
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menos um conselheiro Invadir e, com a permisséao dos senhores, com a permissao do Sr. Paulo, vai mostrar
nao muito, mas s6 um trechinho para todos verem a situacdo (apresentacao de filmagem). Relata que as
cenas sdo muito fortes e vai parar.

O médico estava em atendimento. repete que tem acompanhado isso, ndo sdo todos os conselheiros que
fazem, € a minoria. Informa que estdo chamando todas as nossas &reas técnicas, a rede hospitalar, a
atencdo basica, as Organizacdes Sociais para explicar também essa questdo do parecer, que hdo € para
de forma alguma impedir a agdo conselheira, simplesmente para orientar que esse papel de entrar nas salas,
e depois todos podem entrar na rede social e vao ver o que estéo falando para vocés.

A intencdo da gestao é orientar principalmente quem esta na base. O médico que esta atendendo ndo pode
parar 0 que ele esta fazendo para dar atencdo e mostrar, ficar andando para cima e para baixo com o
conselheiro. Se ele entra na area de dormitério dos profissionais que estéo la? O enfermeiro esté aplicando
a injecdo est4 la flmando? Esse ndo é o papel da acdo conselheira. Entdo, foi por esse motivo que nés
tivemos, nés fomos provocados em mandar para nossa Assessoria Juridica por esse motivo esse parecer.
Fala para os senhores, se tiver algum equipamento, se vocés souberem, que esté proibindo o conselheiro
de agir com a acdo conselheira, por favor, informe, porque ndo foi isso que foi passado para 0S Nossos
gestores.

Walter Mastelaro Neto, Conselheiro Titular representante dos Portadores de Patologias: Agradece ao
Fabio, mas declara que considera desnecessario exibir videos. Nunca viu Assessoria Juridica dar parecer
contrario aos interesses de seu cliente. Fala como advogado. Assessoria Juridica por si sé nao é lei.
Profissionalmente, sabem que tem abuso de pessoas, mas acha que vale até lembrar o que considera como
uma grande marca desse abuso, que tem como marco principal a pandemia, quando o presidente da
Republica a época incentivou 0s seus seguidores a entrar e visitar hospitais. Comportamento de pessoas
gue ndo respeitam o processo democratico. Dentro da saude existem regras de vigilancia, de seguranca.
Tanto é que, no proprio regimento do CMS seguinte paragrafo, é: “Ao realizar visitas em servigos ou
equipamentos de saude, a conselheira ou conselheiro deverd manter o respeito e civilidade, devendo, do
mesmo modo ser recebido com respeito e civilidade. O acesso as instalagdes devera ser franqueado,
observadas as regras sanitarias, de salde e de seguranca. Em nenhum momento devera ser permitido o
acesso a consultérios, salas cirdrgicas ou de procedimentos enquanto elas estiverem sendo utilizadas em
atendimento.”

Citou isso porque acha tdo perda de tempo em 2025, com esse cenario todo, a Secretaria da Saude que
tem tantas coisas para fazer, pedir uma manifestacdo para a Assessoria Juridica, para fazer uma proibi¢éo
expressa de algo que todo mundo sabe que é um direito assegurado a qualquer conselheiro. Se ha conselho
abusando, que se facga boletim de ocorréncia, processo, etc. Considera perda de tempo ter que discutir isso.
E direito, as pessoas vao visitar e ndo esta sendo assegurado esse direito. Existe abuso de conselheiro, tem
bastante, e isso ndo deve mais acontecer e se tem, apresenta aqui ao Conselho, que nao vai passar pano,
porque esse é um direito, € um direito fundamental e quando escreveram isso no Ultimo regimento, era para
garantir que esse direito fosse respeitado. E para lembrar que € para entrar em consultério enquanto estiver
fazendo a visita, ndo entrar em sala cirlrgica e quem estiver fazendo isso, esta violando e vai ser
denunciado.

Paulo Roberto Belinelo, Conselheiro Titular representante do Movimento Popular de Saude Leste,
Coordenador da Comisséo Executiva do CMS/SP: Nao ha necessidade de Minuta porque é regimental.
Acha que o CMS deve enviar a todos esse trecho do regimento.

Fabio Henrique Salles, da AGP: Declara que o CMS esta coberto de razdo nessa questdo. Ninguém esta
tirando o mérito do Conselho. Repete que essas a¢fes sdo da minoria. Que € preciso entender que 0s
nossos profissionais, como os médicos, quem esta ali administrando um equipamento, ele precisa ter ciéncia
do que realmente é uma acédo conselheira. Qual é a visdo de uma acao conselheira. A minoria invadir um
equipamento, expor os profissionais, expor os trabalhadores néo é correto. Por esse motivo, este parecer
gue nao proibe em nenhum momento.

André Ancelmo Araujo, Conselheiro Titular representante dos Movimentos Sociais e Comunitarios:
Diz, pelo que leu, que pode nédo estar escrito expressamente a palavra proibido. mas (faz leitura de trecho
do parecer)

“Assim, a fiscalizag&o exercida pelos conselhos ndo opera como instrumento administrativo de apuracéo de
conduta funcional ou técnicas, mas por meio de verificagdo colegiada, acesso a informagdes publicas e
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emissdo de recomendacgdes sobre a efetividade da politica publica. O papel avaliador e fiscalizador dos
conselhos de salde, tanto municipal quanto gestores, tem natureza programatica e finalistica e incide sobre
a execucao das politicas de saude, se realiza e se situa no plano da avaliacdo institucional, sem que envolva
qualquer competéncia para apuragdo ou controle de conduta técnica, médica ou administrativa de
profissionais, gestores ou servidores, concretizando o conceito por meio...” Ele continua, e depois o
conselheiro Pedro fez um contra parecer que ficou bom.

Quando a Secretaria diz que ndo € o papel do Conselho ir em loco fiscalizar o servico, e ai até pode
concordar com uma certa parte que ndo compete ao Conselho fiscalizar a conduta profissional, porque isso
compete a administracao publica, mas aos 6rgaos de fiscalizacdo, COREN, CRM, sindicatos, administracdo
publica, o que seja. Agora, dizer que o conselheiro, como esta escrito, ndo tem a funcéo, nao lhe traz a
atribuicdo de ir |4 dentro da unidade e olhar para ver se o servico € humanizado - Principio do SUS que a
gente defende - se € humanizado, se a gente tem a quantidade de RH suficiente para reduzir o tempo de
permanéncia do bebé na sala de vacinacgéo, que se a gente for olhar, sdo trés horas, em média, é o tempo
de espera para vacinagao. Se os idosos estédo sendo bem atendidos, e ai tem aquele que vai olhar a limpeza,
se esta organizado, se esta bonito, se a infraestrutura esté legal, que as adequacdes de seguranca para o
trabalhador, para o paciente. Dizer que o CMS néo pode fazer isso e que o conselho local 14, que é da
unidade que o papel dele é exatamente este, mesmo sem dizer que ele ndo pode, mas dizendo que nao é
atribuicdo, e o gerente pegando isso e dizendo ndo, ndo vai entrar aqui ndo, ndo vai fiscalizar, é isso o que
estdo dizendo. Cita a lei 12.546, e a 13.325 que diz: Compete ao Conselho Municipal definir a atuagéo dos
conselhos da cidade de Sao Paulo. Acha que teria sido melhor e de um pouco mais de bom tom, se a
Secretaria tivesse chegado aqui a Assessoria de gestao Participativa e dito assim, olha, nés temos um
conjunto de situacdes e o Conselho precisaria tomar uma posicdo frente a uma série de acontecimentos,
como mostrado no video, e o Conselho néo iria se furtar a tomar uma posi¢éo, como disse o conselheiro
Walter. Que a Assessoria de Gestdo Participativa enviasse uma mensagem para todos dizendo para
desconsiderar esse parecer, porque o CMS vai melhorar isso.

Pedro Além Santinho, Conselheiro Titular representante do Movimento Popular de Salde Oeste:
Declara que considera fundamental que todos leiam o parecer da prefeitura.

Ao contrario do que o Fabio falou, de verdade é um absurdo o que esta escrito ali. O Frederico procurador
la, que é tributarista, inclusive ele esta acostumado a lidar com o posto que hoje é fiscalizado por envio de
arquivo HTML é um tributarista que foi se meter em fazer parecer. Considera lamentavel, porque o que ele
escreveu ali € uma atrocidade Acha que o Conselho tem que decidir hoje, porque acha insuficiente enviar
esse topico do regimento; solicita a Secretaria que retire o parecer e a orientagdo dada no parecer.
Recebeu esse parecer de reclamacédo de conselheiros da cidade. Conversou com conselheiros pelo Brasil
inteiro que se enfrentam com isso e por isso fez o0 seu parecer e nao tinha mandado para ninguém aqui,
respeitando o caminho dos documentos, porque essa discussdo nédo tinha chegado aqui. Enviou o seu
parecer para as pessoas que requisitaram e para os companheiros do seu movimento. Fez de forma muito
detalhada, para poder subsidiar, inclusive com sugestdes, porque isso, permite aos proprios gestores locais,
eles se defenderem, porque eles vao responder em varios lugares do Brasil administrativamente para serem
punidos, impedindo isso. Entdo, essa € a primeira coisa: pedir para retirar esse documento, porque la é
uma coercdo imediata contra os conselheiros locais. A segunda coisa, ndo pede aqui que adotem o seu
documento, inclusive porque ele é mais amplo, estd propondo varias coisas para quem leu, medidas
inclusive judiciais do Ministério Publico e tal porque, como explicou, algum documento que foi enviado para
algumas pessoas pessoalmente que tinham se enfrentado com o tema. Acha que o Conselho Municipal
precisa ter um documento de orientacdo que € permitido sim. Pode ser elaborado e desenvolvido; essa € a
segunda proposta, uma retira e a segunda prepara o documento. A terceira coisa que é polémica, ndo tem
0 acumulo de vocés aqui no Conselho de Sdo Paulo, mas o que ele fala os trabalhadores podem n&o gostar,
mas também tem parecer com essa questdo. Nao é vedada a flmagem. Podem brigar até o Supremo porque
nao é vedada a flmagem, ao contrario. Tem diversos pontos para discusséao, entao varias coisas todo mundo
vé pela televisdo. Abordagem do policial 1a é permitida sim. Ndo € permitido a divulgacdo e a
responsabilidade é a posteriori, sempre. Inclusive da privacidade, e o funcionalismo publico, peca ao
sindicato que ajude a explicar isso para os servidores, sabe que é ruim, mas é permitido, sim. A
responsabilizacédo € posterior. Se € privado ou ndo, o que ndo significa que a gente ele ndo deva ter normas
para ndo entrar no lugar, mas a responsabilizacdo de quem entrar € posterior. Ndo é antecipadamente
escrever isso la. Cozinha dos restaurantes a gente pode entrar. Precisam avancar nessas discussfes, que
ouve muita gente falando coisa aqui que ndao condiz com o que se pode ou ndo pode. S&o garantias
constitucionais e legais de usudérios, trabalhadores e de atores.
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Paulo Roberto Belinelo, Conselheiro Titular representante do Movimento Popular de Salde Leste,
Coordenador da Comissdo Executiva do CMS/SP: Salienta que isso s entrou em pauta devido ao
parecer elaborado pelo conselheiro Pedro. Fez questdo de levar para a Comissdo Executiva e pautar.

Neide Aparecida Sales Biscuola, Conselheira Titular representante da Associacdo dos Profissionais
Liberais: Concorda plenamente com 100% do que foi dito. Quer votagao para a retirada desse documento
na base. Diz que o gestor é obrigado a fazer aquilo que o patrdo manda. Entdo, esse parecer tem que ser
desconsiderado. Primeiro que ele nao é legitimo, porque gestdo a gente faz com 0s nossos pares. A
publicidade disso é que nos deu o direito de estar aqui. Entdo, é necessario desfazer o que foi feito, porque
gerir o servico € |4 na base, com seus com seus gestados. Mas quem usa 0 servi¢co, quem faz o controle
social, naquele espaco, naquele momento, se fizer alguma coisa errada tem que ser punido sim. Entéo,
gostaria que votasse que fosse retirado esse documento pela gestao la da base.

Laudicéia Reis Silva dos Santos, Conselheira Titular representante das Entidades Sindicais Gerais:
Acha que esse video que o Fabio traz até ilustra o que tem acontecido na nossa sociedade. O perfil do
conselheiro que esta ali é um perfil que a gente conhece na Camara Municipal de Sao Paulo, de vereador
gue gosta de invadir unidade de saude para ameacar os trabalhadores também. Prop6e que essa gestao se
manifeste também quanto ao comportamento de vereadores que muitas vezes sao da sua base aliada que
vao la intimidar os trabalhadores. Agora, as unidades de saude estdo cheias dessas cameras de robocop,
gue ficam o tempo todo vigiando. A prefeitura tem uma central de controle para ficar olhando as unidades.
Isso nao resolveu os problemas. Ndo melhorou o tempo de espera na sala de vacina. Sugere que ao invés
de tentar ficar dizendo que ja esta dito na lei que o conselheiro pode ou néo fazer, fagam aparecer para 0os
vereadores que gostam de invadir as unidades e ficar ameacando o trabalhador e ficar assediando-os.
Acha que é muito mais proveitoso. Porque € isso, o vereador tem hora que acha, principalmente a galera da
base aliada que é policial e pode ir la entrar no consultério. Propbe fazer um parecer para falar para os
vereadores que eles também ndo podem |4 ameacar trabalhador ou ficar filmando e interferindo no
atendimento da populagao.

Edileuza Conceicéo Silva Lima, Conselheiro Titular representante do Movimento Popular de Saude
Sul: Declara que foi contemplada com véarias falas anteriores. Acrescenta que preferem que esse parecer
seja mesmo retirado. Ele foi para CRS, STS e Unidades de Saude. Chegou ao CMS pelos conselheiros de
base. Quando chegou aos conselhos de base, foi de uma forma totalmente intimidatéria. Concorda com
votacdo para retirar esse parecer e mandar pra as bases. Do mesmo jeito que foi, tem que voltar com a
retirada. Sobre o comportamento de conselheiro, ndo se pode generalizar. Alguns abusam, mas nao se pode
generalizar. Todos sabem de suas obrigagfes. A base esta apavorada e a base veio até a gente. Estao aqui
porque a base foi la e votou na gente para gente estar aqui. Entdo nds temos que representa-la dignamente.

Marcionilia Nunes de Lima, Conselheira Suplente representante do Movimento Popular de Salde
Centro: Declara que vendo o video se lembra da época da pandemia, que o0 povo estava desesperado,
porgue o parente estava morrendo. Sobre o comportamento de conselheiro pensa que € preciso dar cursos
para eles, que eles vao aprender. O que esta faltando na Secretaria é curso. Nesse ano nao viu nenhuma
vez solicitacdo de curso para conselheiro. Se perguntarem aos novos conselheiros, nenhum fez curso. Se
ela propria quis fazer, fez pelos advogados, fez pelo o Ministério Publico que a chamavam. Quanto a esse
parecer, acredita que tenha que sair fora.

Maria Auxiliadora Chaves da Silva, Conselheira Suplente representante do Movimento Popular de
Saude Leste: Diz que esse documento, pela boca de todo mundo aqui é inconstitucional. E por ser
inconstitucional, a prépria Secretaria tem que fazer um documento para desfazer o que fizeram. Essa é a
realidade. e o olhar que a conselheira Laudiceia trouxe é para realmente perceber pequenas coisas que
estdo ali que parecem nao ter sentido, mas tem para a gente, e na sua opinido tudo isso nada mais é de
gue falta de assessoria juridica, que o CMS nao tem e parece que eles também nao. Por conta de uma
minoria, como citou o Sr. Fabio, vocé vai ter que prejudicar as acbes da maioria. Agdes que sdo
constitucionais. Cada um de nés aqui sabe qual € o seu papel, se um ou outro faz, e a sociedade tem esse
direito de entrar em qualquer unidade e fiscalizar; a forma que ele vai fiscalizar, ndo pertence a nds, entéo,
€ mais uma para a gente aprender e realmente dizer, olha, ou estamos juntos ou ndo estamos. E ai provou
-se que vocés ndo estdo junto com a gente.
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Erica Tie Miai, Conselheira Suplente representante das Entidades Sindicais Categoria Satde: Declara
gue quer fazer seu depoimento, validando tudo que foi dito, porque foi convidada para uma reunido do
conselho gestor local de uma unidade em julho.

Todos os conselheiros que estavam naguela reunido e convidados também receberam uma cépia desse
parecer em seis paginas. Foi entregue sem nenhuma discussao, foi entregue e fala, cumpra-se. Foi de muita
coacao. Na ocasido, identificou-se como conselheira municipal suplente pelo segmento dos trabalhadores e
ficou constrangida. Chegou em casa e leu todo o documento e € a favor realmente de ter uma votacao para
eliminar esse documento, esse parecer, porgque foi extremamente de coacédo pura. Foi horrivel. E, enquanto
conselheira municipal de saude, acha que infelizmente era um documento feito em maio. Quer dizer, por
gue que nao foi apresentado aqui no Pleno? Espera que isso ndo acontegca novamente, e como sempre diz,
a verdade aparece, ndo adianta tentar esconder, se a gente ndo faz direito a coisa ela explode da pior forma
possivel. E foi horrivel o que passou naquela reunido. Espera que henhum outro conselheiro passe por isso.
Espera que ocorra a votacao e que o resultado seja para eliminar esse parecer. Vai ter que se retirar porque
tem outra reuniéo.

Cirlene Souza Machado, Conselheira Titular representante do Movimento Popular de Salde Norte:
Declara que esta desapontada. Ndo conseguiu ainda eliminar o que ouviu.

E uma das responsaveis por esse maldito parecer. Esteve em reunido com Dr. Ivan Céaceres, outra
conselheira, a conselheira Neuza, Sr. Fabio, conselheiro José Ivan, a senhora Supervisora de Santana,
Jacana, que hoje ndo esta aqui. A fala foi clara. E conselheira h4 muito tempo e faz seu trabalho com carinho,
e. 0 que ouviu foi uma provocacao, uma humilhagdo. Ouviu o Sr. Ivan dizer que € proibido o conselheiro
fazer fiscalizagdo e que o gerente pode chamar a policia e levar preso o conselheiro que assim agir.
Considera pior o que foi passado na base para todos os gerentes, que é esta a funcao.

Chamar a policia para prender o conselheiro. Essa € a fungéo, entdo nao da para a gente aceitar. Deveriam
estar indo nos equipamentos para ver as irregularidades que existem em todo e qualquer equipamento de
saude. E existe regularidade. Nao podem proibir conselheiro de fazer o seu papel. Espera de cada um de
vocés um pouco de bom senso para derrubar esse parecer maldito.

Walter Mastelaro Neto, Conselheiro Titular representante dos Portadores de Patologias: Diz que
concorda que o Conselho precisa tomar uma postura e para ele ndo seria suficiente simplesmente que a
SMS envie e-mail considerando que ela fez questdo de dar publicidade a quem Ihe interessava sobre
assessoria juridica. Sua proposta é aprovar uma resolugdo bem simples, determinando que seja
desconsiderado o parecer 125875664, e que seja garantido esse direito a visita a todos os conselheiros no
municipio de Sdo Paulo, nos equipamentos, e que o Conselho, nos préximos meses, apresentara um
documento norteador sobre essas visitas. Reproduzir aquele texto na resolucdo dizendo que as visitas
deverdo se manter com civilidade, etc. Nos proximos meses, elabora-se um documento mais completo e
depois aprova, mas isso vai garantir a posicdo do Conselho, dando seguranca para as bases sobre esse
direito de visita. Concorda que o Conselho tome postura. Que o CMS produza documento completo dando
seguranca para as bases autorizando as visitas.

Paulo Roberto Belinelo, Conselheiro Titular representante do Movimento Popular de Saude Leste,
Coordenador da Comissao Executiva do CMS/SP: Concorda com o conselheiro Walter, baseado na
legislacdo do CMS. As STS tém o Regimento delas. Que se inclua no regimento das Supervisfes da das
unidades, esse item da legislacdo do CMS.

Porque construir resolugdo vai dar aquele problema, vai para o gabinete, ndo assina, volta a polémica vai
demorar uns dois meses. Nada impede de fazer essa resolucdo, mas, a priori, para de imediato, a gente
encaminhar isso, acha que é consenso tanto para trabalhador, é usuario e gestédo que se inclua esse item
da legislacdo sobre o tema.

Fabio Salles, da AGP: Declara que quem fez o documento tem toda a prerrogativa dentro da Procuradoria
de fazer o parecer. Entdo, deixa bem claro que a Assessoria Juridica esta para isso. Lembra que foram
provocados e tinham o dever de encaminhar para a Assessoria Juridica, que fez o parecer. E ndo é qualquer
Assessoria Juridica contratada, € Assessoria da Procuradoria do Municipio. E uma assessoria séria,
independente de quem faz ou nao, o profissional que esta fazendo faz na prerrogativa que é dele, como
médico, como enfermeiro, como qualquer outro profissional, como qualquer outro técnico aqui, ndo
desmerecendo nem desqualificando a pessoa que fez, como foi feito aqui.
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Acha muito complicado um Conselho que é democratico, Conselho que é de direito, que esta envolvido aqui,
0 gestor, o trabalhador e o usuéario. E quando o trabalhador faz aquilo que ndo € de contento, esse
trabalhador ndo presta, esse trabalhador € isso, € pau mandado, esse trabalhador as vezes ndo é
respeitado, entdo quer deixar bem claro aqui que quem fez esse parecer € uma pessoa técnica. E um jurista
da Secretaria e € um procurador do municipio. E um profissional que fez esse parecer. Quer deixar bem
claro aqui, porque foi citada a pessoa dele. Outra coisa é que provocaram sim o territdrio, o conselho gestor
local por duas vezes e que se manifestou positivo, se possivel até a retirada desse conselheiro. Fizeram
isso. O conselho local esté ciente e o conselho local foi contrario a essa ag¢do desse conselheiro. Nao so
isso. A Secretaria também. O Conselho aqui também foi provocado.

José lvan Ferreira, Conselheiro Titular, representante do Poder Publico: S6 para assim esclarecer que
esse debate sobre questéo de conduta ja ndo é novo. Foi tratado e ndo houve o caminhar; agora para gente
€ muito positivo o parecer, suscitou esse entendimento do Conselho, que precisa tomar uma atitude.

Fabio Salles, da AGP: Para finalizar, diz que é interessante, porque em alguns dizeres, até concorda com
o conselheiro Pedro. O Conselho também precisa se manifestar. E favoravel, sim, que o Conselho também
se manifeste. Finaliza para dizer que é importante, é importante que esse Conselho também se manifeste.

Paulo Roberto Belinelo, Conselheiro Titular representante do Movimento Popular de Salde Leste,
Coordenador da Comisséo Executiva do CMS/SP: Fala que ndo deixam o Conselho se manifestar. Vocés
nao deixam o conselho de se manifestar. O primeiro papel pés assessoria juridica elaborar esse documento,
qual era o papel do Sr. Fabio e do Dr.lvan Céceres? Era trazer a este Conselho para aprovar ou ndo. E ndo
o fizeram.

Fabio Salles, da AGP: Refuta, dizendo que ja trouxeram documentos referentes a educagcdo permanente,
ética, educacdo, e vocés nao fizeram nada.

Paulo Roberto Belinelo, Conselheiro Titular representante do Movimento Popular de Saude Leste,
Coordenador da Comissao Executiva do CMS/SP: Diz que os representantes da gestdo nao fizeram o
papel que deveriam ter feito. Estavam reunidos, Ivan, Fabio, André, e o Ivan foi determinante. Solicitou ao
Fabio que acabasse com esse tormento e até agora ndo viu isso acontecer.

Fabio Salles, da AGP: Solicita que mostrem o que vocés desejam, conversem, vamos conversar. Diz:
“Tragam o documento e mostrem para nos.”

Paulo Roberto Belinelo, Conselheiro Titular representante do Movimento Popular de Salde Leste,
Coordenador da Comiss&o Executiva do CMS/SP: Vai colocar em votagéo. E so tirar esse documento e
incluir aquilo que vao escrever para os conselhos de base e para os conselhos de Supervisdo. Nao quer
mandar no particular para Supervisdo e para os conselhos de base. Mandar via conselho de base esse
aditivo, esse adendo da legislagdo do CMS. E isso que desejam. Sera que estdo pedindo demais? Diz que
nao esta tirando a razdo do conselheiro José lvan. Cita que a proposta do conselheiro Walter foi aceita. A
posteriori fardo essa resolucdo mais completa e o encaminhamento. De imediato, para acabar com esse
tormento, retirada e incluséo nos conselho de base esse aditivo da legislacéo.

Ivonildes Ferreira da Silva, Conselheira Titular representante das Entidades Sindicais Categoria
Saude: Declara que o proprio Dr. Ilvan Céceres pediu para tirar isso, na sua presenca.

Julio César Caruzzo, Secretario Geral do CMS-SP: Coloca em regime de votagdo nominal. Solicitar a
SMS a retirada do documento do parecer juridico da base e futuro encaminhamento do CMS de novas
normativas.

Walter Mastelaro Neto, Conselheiro Titular representante dos Portadores de Patologias: Diz que
escreveu agora uma proposta de texto para resolucéo.

O Conselho Municipal de Saude, no exercicio de suas atribuicdes, RESOLVE:**

1. *Desconsiderar** o Parecer SMS/AJ N° 125875664 em todos 0s servi¢cos e equipamentos de salde do
Municipio de S&o Paulo;
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2. **Assegurar** a todas as Conselheiras e Conselheiros o direito de visita aos servi¢os e equipamentos de
saude do municipio, conforme disposto no **Artigo 4°, paragrafo Unico, do Regimento Interno do CMS-SP
(Resolucéo 02/2023, de 30 de novembro de 2023)**:

Paragrafo Unico. Ao realizar visitas em servigos ou equipamentos de salde, a Conselheira ou Conselheiro

devera manter o respeito e civilidade, devendo, do mesmo modo, ser recebido com respeito e civilidade. O
acesso as instalacdes devera ser franqueado, observadas as regras sanitarias, de saude e seguranca. Em
nenhum momento devera ser permitido o acesso a consultérios, salas cirtrgicas ou de procedimentos,
enguanto elas estiverem sendo utilizadas em atendimentos.

3. O CMS-SP compromete-se a aprovar, nos proximos meses, **Documento Orientador** sobre o direito de
visita de Conselheiras e Conselheiros.

Julio César Caruzzo, Secretéario Geral do CMS-SP: Chama a atencéo de todos que a votacdo da questao
das boas praticas estd em deliberacdes e é outra coisa. Vamos votar o que foi solicitado. A redacéo foi lida,
estd em votacdo. A minuta de resolucdo ja foi lida. Faz chamada.

Resultado: Aprovada com 16 votos favoraveis, um contrario e uma abstencéo.

Aprovada.

Paulo Roberto Belinelo, Conselheiro Titular representante do Movimento Popular de Salde Leste,
Coordenador da Comisséo Executiva do CMS/SP: Passa as deliberages.

Aprovacgao do novo logo do CMS proposto pela ASPLAN

Julio César Caruzzo, Secretario Geral do CMS-SP: apresenta as propostas de novo logotipo do CMS.
S&o quatro propostas de logo. Vao enviar as sugestées de modificacdes para ASCOM e no proximo Pleno
havera votagéo.

e Criacdo da Comisséo de Saude Bucal do CMSSP: Aprovada.

Reinaldo César Yoshino de Lima, Conselheiro Suplente representante dos Conselhos Regionais
Funcdo Fim: Sugere alteracdes. O logo do SUS tem forma especifica de utilizagao.

e Mocgédo de louvor ao Corpo de Bombeiros, Corpo de Bombeiros, Brigadistas e trabalhadores
envolvidos no Combate as Chamas, no principio de incéndio no Hospital Municipal Dr. Arthur Ribeiro
de Saboya — Hospital Jabaquara: Aprovada.

¢ Minuta de resolucéo sobre conduta e boas préticas da acao conselheira.

Paulo Roberto Belinelo, Conselheiro Titular representante do Movimento Popular de Salde Leste,
Coordenador da Comissao Executiva do CMS/SP: Declara que essa minuta de resolugdo esta sendo
debatida exaustivamente. Vao continuar, a cargo da Comissao Executiva, e traréo a proposta ao Pleno. Os
conselheiros podem colaborar. Ndo ha tempo para os informes. No préximo Pleno, os novos coordenadores
ou a manutencdo da coordenacao das comissdes serdo o primeiro item, assim com o parecer do conselheiro
José Ivan.

18h01 — Encerrada a reuniao.

Conselho Municipal de Saude - Secretaria Municipal de Saude, Rua Siqueira Campos, 176, -4 — Liberdade
CEP: 01509-020 - Telefones: 5461-8815, 5461-8816, 5461-8817, 5461-8818, 5461-8819, 5461-8821, 5461-8822

E-mail: - cmssp@.prefeitura.sp.qov.br
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