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ATA 626 DA REUNIAO ORDINARIA DO COMUS - Conselho Municipal de Satde de Caraguatatuba,
realizada no dia 10 de agosto de 2022, as 14horas, realizada de forma hibrida realizada de forma hibrida na
sala de reunides da Secretaria de Satide, Rua Jorge Burihan, 10 - Jardim Jaqueira. Conselheiros presentes:
Sra. Derci de Fatima Andolfo (suplente); Sra. Margarete Soares de Oliveira (titular), Sra. Priscila Meyer
(titular); Representante das Entidades Filantropicas — Prestadora de Servico ao SUS: Sra. Jaqueline
Barbosa Fernandes (suplente); Representantes dos Profissionais da Saude: Sr. Luis Marcelo F. Prado
Soares (titular), Sr. Otavio da Silva Pereira (titular), Sr. Elc1o Barsotl Filho (titular), Sra. Marina Bellato
(titular), Sra. Alexandra M. Fonseca do Nascimento (suplente) Sra.Valeria Cristiane Rosa e Silva
(suplente); Representantes das Entidades ou Associacdes de Assisténcia & Satde: Sra. Julia de Fatima
Umbelino (titular); Representantes dos Conselhos Gestores das Unidades: Sr. Edson Mendes do Amaral
(titular), Sr. Adelson Marcelo Leite (suplente); Representante dos Sindicatos ou Associa¢des Patronais do
Municipio: Sr. Sergio Augusto Garcia (titular). Auséncias justificadas: Antonio Carlos de Carvalho, Luis
Carlos Gongalves, Maristela Miranda. Ouvintes: Renato Oliveira, André Trunkl. A reunifio ordinaria foi
conduzida pela Presidente Priscila Meyer que confere o quérum, cumprimenta os senhores Conselheiros e
inicia a reunifio. Aprovacdo da Ata n° 625. Sra. Presidente diz nds temos a Ata n° 625, foi a reunio
ordinaria de 13/07/2022, ndo tivemos nenhum apontamento, alguém quer fazer alguma observagio
referente a essa Ata. Todos respondem que nfio tem nada a acrescentar. Sra. Presidente diz entio podemos
dar essa Ata como aprovada. Todos respondem aprovada. Ata n° 625 APROVADA. Primeira Pauta.
Atualizagdo do Plano Municipal de Contingéncia COVID-19.$_' Sra. Presidente diz essa pauta ela é mais
para praxe porque as deliberagdes referente a0 COVID n6s passamos em reunifo especifica com os temas,
quando a gente fez a desmobilizagio dos leitos de suporte respiratérios da UPA, quando nés diminuimos os
leitos de UTI COVID na Santa Casa e depois quando nés fechamos os leitos de UTI COVID na Santa Casa
e depois a implantagdo do ambulatério p6s-COVID, sdo trés 4reas temdticas que nds passamos
individualmente aqui no Conselho e agora a gente fez a atualizag:ﬁo do plano de contingéncia para ficar no
documentado, no formuldrio especifico para mandar para o tribunal de contas, entio a gente estd
consolidando aqui as delibera¢3es anteriores. Sra. Presidente faz a leitura do Plano de contingéncia COVID
19. Sra. Presidente diz entdo a priori é aquela questdo que a gente desfez os leitos na UPA de suporte
respiratorio e depois os leitos de enfermaria ainda continuam 14, mas nfio na sua totalidade, os leitos de UTI
COVID na Santa casa também foram desmobilizados porque os indicadores, os indices cairam, entio néo
tinha porque estar com aquela despesa e depois da implantagio do pés- COVID que a gente acabou
aprovando isoladamente em cada tempo dentro do Conselho, ficou claro para vocés, tem alguma pergunta.
alguma colocag#o, alguém quer falar alguma coisa. Sr. Edson dlZ a gente é Conselheiro e fica muito dificil
a gente as vezes analisar diretamente os dados que a satde ¢é multo dindmica, acontece muitas coisas, tem
que estar resolvendo e a gente as vezes fica para tras de alguns dados e nfio consegue acompanhar, eu falo
por mim, eu ja falei que sempre quando acontecer as coisas que a gente que a gente saiba com
antecedéncia as coisas que esta acontecendo porque isso daqui ja estd em andamento a gente est4 dando a
legalidade agora nesse momento. Sra. Presidente diz na verdade a gente estd consolidando os documentos
semestrais porque as a¢des que foram realizadas e que estfio cont1das nesse documento a gente passou no
Conselho no tempo que era, entdo assim quando a gente viu que os indicadores diminuiram a gente fechou
os leitos de suporte respiratério, diminuiu de 20 foi para 10 os leitos da Santa Casa, de 20 passaram para 14
quc passaram para 10 que fechou conforme os dados epidemioldgicos e passou na comisséo de contratos e
depois passou nesse colegiado e depois quando foi instalado: a questdo do p6s-COVID que ja era uma
demanda que o Conselho j& vinha discutindo desde o ano passado quando foi para pensar em implantar
passou aqui, entdo esse documento ele € um apanhado do semqastre e conferido no tnico documento que é
um plano de contingéncia, o0 que aconteceu no mumc1p1o no semestre, as agdes elas passaram fragmentadas
dentro do colegiado. Sra. Derci diz eu queria fazer uma complementagao em relacdo ao plano de
contingéncia, esse plano de contingéncia ele aconteceu numa pandemia e todo o plano de contingéncia é
feito antecipadamente, elaborado, planejado, mas com essa pandemia que houve assim repentinamente no
mundo, os municipios tiveram que da noite para o dia se estruturar e fazer com que a execucfio do servico
fosse da melhor forma possivel, eu concordo que as vezes a gente tem falha sim de passar para vocés, mas
teve todo aquele tumulto em relago até as préprias reunides do Conselho serem virtuais, enfim agora em
relagdo ao plano de contingéncia eje existe desde o inicio, ‘a gente elaborou esse plano no inicio da
pandemia ja com os fluxos estabelecidos, os servigos com as portas de entrada abertas e o nimero de lei

s

>




2
54  assim que a gente teve ocasidio de ter que fazer leito de uma semana para outra ou dobrar o niimero de
55  leitos na Santa Casa por conta do nimero de paciente que estava a espera, mas na verdade o que a gente
56  estd passando agora, nés estamos atualizando o plano, nfo é uma aprovagio até porque esse plano ele ja
57  esta aprovado porque a gente passou nas prestagdes de conta, os TAs e todas as incorporacdes financeiras,
58 O para eu concluir entdo a gente néo deixou de passar para o Conselho, foi aprovado no Conselho todas as
59  etapas do nosso plano de contingéncia, no momento a gente estd atualizando o plano porque teve essa
60  diminui¢do gracas a Deus e o esvaziamento também dos leitos, a falta de repasse inclusive do Ministério,
61  entdo ¢ para atualizar o plano. Sra. Presidente faz a votagdo nominal. VOTOS FAVORAVEIS: Derci,
62  Margarete, Priscila, Jaqueline, Luis Marcelo, Otéavio, Elcio, Marina, Julia, Edson, Adelson, Sergio.
63 VOTOS CONTRARIOS: nfo houve. Atualizacgio do Plano de Contingéncia COVID 19 aprovado por
64  unanimidade. Segunda Pauta. Andamento do processo administrativo n® 16.174/22 referente 2
65  aplicabilidade da lei complementar 191/22. Sra. Presidente diz proxima pauta, esclarecimentos sobre o
66  andamento do processo administrativo n® 16.174 de 2022 referente a aplicabilidade da lei complementar n°
67  191/22, essa propositura ¢ do Conselheiro Marcelo. Sr. Marcelo diz é sobre aquele processo em
68  andamento da integragdo dos nossos beneficios que ficou congelado e teve o projeto de lei no inicio do ano
69  onde o Bolsonaro liberou para os servidores da satide e seguranga ptblica para poder estar recebendo,
70 como ja foi questionado o juridico, precisamos saber se tem alguma coisa ou ndo tem! Sra. Presidente diz o
71 Sr. Fabio que vai apresentar como ele estd chegando vamos' passar para o préximo assunto e depois
72 retomamos esse. Terceira Pauta. Esclarecimentos sobre procedimento e exigéncias para abertura de
73 processo de medicamentos de uso continuo nio listados tanto na Remume como no Alto Custo do
74 Governo do Estado. Sra. Presidente diz préxima pauta ¢ medicamento de uso continuo, o Renato estd
75  aqui para fazer os esclarecimentos. Sr. Renato diz entfio como a REMUME foi atualizada e revisada no
76 comego deste ano juntamente com os medicamentos do protocolo do Estado que é um componente
77  especializado da assisténcia farmacéutica, no estdo sendo montados 0S processos municipais que € o
78  antigo uso continuo porque o médico ele vai ter que priorizar a REMUME e os medicamentos do referido
79 componente especializado do Estado, no momento nfo estd montando nenhum processo municipal ou
80  antigo uso continuo. Sr. Marcelo diz vou dar um exemplo da minha duvida, eu percebi que o estado ele
81  tirou a pregabalina do rol dos remédios de alto custo deles, entdo ndo tem mais 14 para vocé fazer o
82  processo. Sr. Renato diz que a preoabalma nunca foi da lista do Estado. Sr. Marcelo diz outra situago que
83 eu vi hoje, um paciente do CAPS que o médico receltou, ‘para ele topiramato ou quetiapina pelos
84  especializados do estado o CID dele ndo contempla e a um tempo atrés caso isso acontecesse o paciente
85  podia entrar no uso continuo para solicitar essa medicagio hoje também n#o tem essa possibilidade mais?
86  Sr. Renato diz sim existe a possibilidade porque cada caso é um caso, entéo vai ser avaliado e em tltimo
87  caso eu levo para comissdo de farmdcia terapéutica e 14 vai ser avaliado para falar sim ou nfo, mas cada
88 caso € um caso ndo tem vamos falar nao vai pegar. Sr. Marcelo diz o paciente vai ter como pegar o
89  formuldrio para poder fazer o processo, para poder levar para voces Sr. Renato diz sim, se for autorizado
90  vai pegar o formuldrio, ele vai ser avisado, eu vou dar uma orientacio tudo certinho para ele. Sr. Marcelo
91  diz ¢ isso que quero entender porque antigamente chegava 14 com a receita no CEM, preciso do papel de
92  processo para esse medicamento, entregava esse papel a pessoa preenchia, o médico assinava, fazia tudo
93  direitinho, a pessoa protocolava depois de um tempo vinha o deferimento ou indeferimento, agora néo vai
94  nem montar o processo se nio for deferido, como que vai fazer isso que eu queria entender porque 14 no
95 CEM na farmécia falam que eu tenho que comprar porque nao pode entrar com um processo mais. Sra.
96  Derci diz eu queria had fazer uma colocag?o, essa questdo da medicacdio da assisténcia farmacéutica ela
97  correu um pouco solta durante um periodo, tudo que o médico prescreve, isso nio estou falando do
98  municipio de Caragud, estou falando de varios municipios, entfo o médico saiu um medicamento top de
99  linha ele ja prescreve e diz vai 14 que o municipio vai fornecer, ele nio olha se tem na REMUME, se tem
100 na RENAME ou se o municipio-vai conseguir comprar € d4 para esse paciente, ele simplesmente como ele
101  tem autonomia de prescricio ele prescreve € o paciente sai achando que ele val sarar com aquela \
102 medicagdo porque € diferente e o principio ativo na maioria das vezes sdo idénticos ao que a gente tem,
103 entd@o hoje e com essa questfio da atualizagio da REMUME que aconteceu, ela acontece a cada dois anos,
104  ela aconteceu em 2020 e agora aconteceu no inicio de 2022, nés vimos que o nimero de pacientes que _
105  estavam com medicamentos fora tanto da RENAME quanto,da REMUME era muito grande, entdo os |
106  processos eram como VOCé falou Marcelo, pega receitinha do médico e vai la, ndo tem na rede f: o/&
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107  processo € 0 nosso valor de recursos de despesa do orc;amento que nods temos que obedecer o or¢gamento do

108 municipio que ele ndo ¢ infinito, o que aconteceu partiu de 3 mllhoes e meio para 10 milhdes e nds tivemos
109  que adequar esse or¢amento € o org:amento para os medicamentos essenciais e néo para medicamentos de
110  alto custo, medicamentos de alto custo quem tem a obrigacio de fornecer é o Estado e o Ministério da
111 saude, o que aconteceu 0 municipio de Caragud comegou a arcar, comegou nio ja vem de tempo arcando
112 com a uma medicag@o que ndo pertence a nossa obrigatoriedade e outra com essas a legislacdes onde fala
113 nds temos o decreto n® 7.508 que diz que o médico que prescreve, a institui¢cdo que prescreve a medicacéo
114 ela tera que fornecer, se ela ndo tiver dentro dos pardmetros, nfo est4 escrito, nfio estd prescrito dentro da
115  relagdo da RENAME ou da REMUME o estabelecimento que fizer tem que fornecer e af causou toda essa
116  polémica, ndés temos um monte de acOes judiciais, inclusive contra o estado por conta disso, entdo nos
117  precisamos acertar isso, as medica¢des que nds temos notas técnicas a serem obedecidas e inclusive nio foi
118  s6 tirar da REMUME n6s fizemos nota técnica e passamos para os prescritores e os médicos que nos
119  seguimos os protocolos do Ministério da saude onde tem um elenco de medicagdo para o SUS que nés
120 temos que seguir o protocolo SUS, agora aquele médico que acha que ele vai receitar um top, uma
121 medicagdo de ultima escala € ou o paciente vai ter que arcar com ele ou vai ter que provar que existe uma
122 diferenca na eficicia daqueles que tem no SUS, vai ter que ter uma evidéncia cientifica para a gente poder
123 estar justificando essa compra. Sr. Elcio diz s6 uma pergunta, a diferenca é a prescricéo que o médico faz
124 em nome ¢ comercial do medicamento ou ¢ novos medicamentos. Sra. Derci diz medicacfio tem que ser
125  genérico, tem que ser no principio-ativo que tem na lista da REMUME da RENAME e do estratégico do
126  alto custo que ¢ do estado. Sr. Edson diz deixa eu dar uma parte nesse comentario nédo teria como vocés
127 conversar com esses médicos e falar para ele receitar os remedlos da REMUME nesse sentido ao invés de
128 ele estd simplesmente sacando remédios que vai onerar a nds, onerar o estado e que vai dificultar também o
129  tratamento do paciente, agora se o paciente mesmo optado deixar claro que as custas vai ser do paciente,
130  nfo da para conversar nesse sentido. Sra. Derci diz a gente vem conversando sim, inclusive o coordenador
131 da estratégia ele faz parte da comissdo e nés passamos a REMUME para todos, nds conversamos a
132 respeito, nés encaminhamos para os espec1ahstas as notas tecmcas dos medicamentos que eram para ser
133 respeitado os que t€m no elenco do municipio e do estado e n&o houve nenhuma manifestacio, faz pouco
134 tempo, a gente nfo tem uma avaliagio ainda daqueles médicos, para mim n3o chegou esse feedback dos
135 médicos se eles continuam prescrevendo porque af nés vamos ter que entrar com a questio da disciplinar
136 porque se o médico SUS ele prescreve medicagfio que néo pertence ao SUS ele vai ter que arcar com esse
137  Onus entendeu porque existe as legislagdes e sdo bem claras que o prescritor do SUS ele tem que prescrever
138  os medicamentos do SUS, entfo a oente) estd nesse processo ainda, existe uma rotatividade de médicos e a
139 gente procura fazer o caso a caso, entfo eu recebi alguns medlcamentos prescritos por médicos que fizeram
140  plantfo ou que ndo tiveram orientacio do seu coordenador e ele usou de outras prescri¢des eu devolvi para
141 que ele chamasse o paciente e explicasse para o paciente que aquela medicagio ele se equivocou e que ele
142 ia mudar a prescri¢do e se caso a justificativa teria que ser técnica com a evidéncia cientifica que aquela
143 medicagdo ndo estd fazendo efeito para o paciente ou paciente vai pegar simplesmente vai entrar na
144  farmaécia vai comprar se ele se ele quiser comprar essas medlcagoes porque existe essa questdo dos
145  laboratérios. entdo é esse marketing que € feito e essa grande comercializagio de medicamentos novos que
146  entram no mercado e querem derrubar os que sdo para atender J;oda uma populagéo, ento fica muito dificil
147 vocg arcar com esse Onus por conta de prescritores nfio d4, tem que ter justificativa técnica. Sr. Marcelo
148  diz uma coisa que eu achei bem legal é que eu vi muito medicamento que tinha na rede antes e que tinha na
149  farmacia popular também entfio hoje a gente nfo estd tendo mais ja estd indo direto para a farmécia. Sr.
150  Edson diz isso € uma coisa que eu gostana de falar, mas n#o ¢ assim o que € do municipio que a gente tem
151 que ter fora esse outra parte que € da farmécia popular,por exemplo, omeprazol faz tempo que eu tenho ido
152 no posto néo tenho encontrado as pessoas t&m falado tambem 0.losartana agora teve, mas ja ficou um
153  tempdo sem ter também, entio mas a gente nfio pode Jogar nossa responsabilidade porque é uma
154 responsabilidade nossa, o municipio néo vai mais arcar com essas medicagdes, eu queria ver qual que ¢ a
155  real, véo passar tudo para a farmécia popular que € uma despesa do governo federal e a gente vai tirar das
156  costas no municipio esses medicamentos, como € que vai ficar ou vamos ter uma porcentagem de gasto
157 com esses medicamentos porque eu estou vendo aqui na aquisigfo de medicamentos, agora eu falo essa
158  toda a gente vai passar para a responsablhdade da farmécia popular onde ele chega vai pegar falar com o /]
159  funcionario privado, entao eu estou defendendo aqui meus usharlos e a minha representatividade, vamos\)(
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160  chegar na farmécia popular, nio é assim gente por favor, vamos l4 o que estd ocorrendo, qual € a
161  porcentagem que a gente vai dispor, qual € a porcentagem que o governo federal vai dispor desses
162  medicamentos para a gente ndo poder estar empurrando para os outros esse tipo de coisa. Sra. Derci diz
163  entdo a gente vinha com um gasto muito grande em relagfo a esses medicamentos e como a gente teve que
164  ajustar a lista e a demanda que cresceu demais em relagfio as medicagdes, as outras que o Ministério nzo
165  financia porque eu ndo sei se vocés sabem, mas eu vou ter que de vez em quando lembra-los que a despesa
166 ¢ do municipio, da satide, aquela pizza no 100% quem arca com os 80% ¢ a fonte 1 municipal, as despesas
167  do municipio nfo sdo s6 com medicamentos temos uma variedade de materiais enfermagem, dieta
168  nutricional e insumos, mas como a gente tem que fazer um planejamento, tem que administrar o recurso
169  publico, o que a gente faz, se eu tenho um aporte financeiro no geral de 20% da despesa com saude no
170 municipio do governo federal esses 80% que o que o municipio coloca eu tenho que esticar ele para ele
171  atender todos em consulta, em prevencgo, em vigilancia, em insumos, em medicamento, em tudo e se eu
172 tenho um aporte, se o governo federal tem uma politica de;ﬁv_ colocar medicamento de graga dentro da
173 drogaria Sdo Paulo, dentro das grandes redes por que o municipio tem que pegar o dinheiro da fonte 1 que
174  vai faltar para a dieta e comprar medicamentos se € s6 entrar na Farmacia S&o Paulo e pegar com a receita,
175  nds temos que ser responsdveis com os gastos e para conseguir ampliar essa quantidade de medicacfio que
176  a gente fornece e insumos e dieta que aumentou demais a questfio dos pacientes de oncologia, 0 gasto estd
177 tremendo em relagdo a isso, a gente precisa sim de fazer aqu110 que o governo federal se ele esta dando, se
178 ele estd financiando as grandes redes com essas medicagdes pqr que 0 municipio vai ter que comprar uma
179  carreta de captopril se tem na farmacia popular, o losartana que ndo falta s6 faltou quando eles um outro
180  laboratério estava querendo tird-lo de circulag@o e por outro no lugar, nés temos que nos adequar ao nosso
181  orgamento e 0 nosso orgamento nesse momento nds estamos fazendo para que a gente atenda o maior
182  numero possivel de pessoas e um numero maior na quantidade de medicamentos, nds usamos essa
183  estratégia € nds contamos com 0s Conselhelros at¢ para nos ajudar porque ndo tem 0 porqué do governo
184  federal financiar entfio a drogaria, passe para o municipio o Valor que ele passa para 14, a gente compra, eu
185 topo se vocés levantar essa bandeira para o governo federal. Sr. Edson diz gostaria sé de deixar bem Claro
186  aqui que nem todos os bairros tem farmdacia popular existe uma dificuldade dos usuérios sairem do seu
187  bairro em que ele tem uma unidade basica para ele pegar o seu remédio para ir buscar na farm4cia popular
188  que tem o remédio isso torna-se facil para nds que somos mais aqui urbanos os usudrios suburbanos tem
189  uma dificuldade um pouquinho maior que automaticamente vai interferir também nas doengas no
190  municipio, todos os bairros tem uns farmécias populares, segundo lugar se vdo cortar os medicamentos, se
191 vao fazer isso ou aquilo comunica o' Conselho também, vamos:trabalhar todo mundo junto para podermos
192 falar em sintonia com a populagfo, entfio tem que ser conversado tudo o Conselho existe para esse tipo de
193  situagdo também, por isso que na condigdo de Conselheiro representante dos usudrios para puxar a brasa
194  para a minha sardinha também que ¢ o porque existe tudo isso daqui que nds estamos discutindo. Sra.
195  Presidente diz Derci a questdo desses medlcamentos que tem na farmécia popular eles foram zerados nas
196  unidades ou eles tém uma quantldade pequena. Sr. Renato responde que vai ter uma quantidade pequena,
197 ndo esta zerado de vez, mas o farmacéutico vai o paciente a pegar na farmacia popular também. Sra.
198  Presidente diz mas vai continuar um estoque minimo em todas as farmdcias ainda, um estoque minimo e os
199  paciente serfo orientados e esclarecidos que eles podem ir em farmécias populares gradativamente. Sr.
200  Renato diz ¢ isso mesmo. Sr. Edson diz isso quer dizer que ¢ cortado o or¢amento dos medicamentos sem
201  passar pelo Conselho. Sra. Presidente diz n3o, o recurso do dinheiro do medicamento est4 sendo feito o
202 que estd sendo é uma analise técnica dos medicamentos e sendo comprados os necessarios, nio esta sendo
203 feito o corte de recurso, estd sendo langado os medicamentos de média e alta complexidade que o federal e
204  estado ndo tem contemplado e deixando desse da atengfio basica que o federal ji estd dispondo nas
205  farmécias para eles pegarem na farmécia e pensando que as farméacias populares elas trabalham sébado e
206  domingo e muitas & noite coisa que a UBS trabalha das 7h as 17h, essas farmécias ela trabalham 24 horas([\
207  de sébado, domingo e feriado. Sra. Derci diz eu acho fundamental eu sempre falei a questdo da medlcagao\
208  para os pacientes de satide mental para que o CAPS néo tenha nenhum prejuizo em relacdo a compra |
209  medicamentos se o protocolo do governo ndo prevé esse CID a gente estd brigando inclusive com o \\
210  governo do estado para que a aumente esse leque do CID, que mude, que altere, que inclua CIDs que a
211 gente precisa porque nos precisamos custear esses medicamentos, entfio por que eu vou gastar uma fortuna/-
212 com o captopril se eu posso deixar ele comprar o captopril e comprar a medicacio que esta faltando para \%
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213 paciente que nfo vai ter principalmente o de cancer, paciente com problemas de transtornos mentais,

214 crianga, entdo ¢ uma estratégia para a gente ampliar o atendimento para ter acesso aqueles mais
215 necessitados isso € uma questdo de organizacdio do orgamento, agora ninguém cortou 0 orgamento muito
216 pelo contrério eu falei para vocés que de R$ 3.000.000 e meio foi para R$ 9.000.000, vocés tem
217  acompanhado as prestagdes de compra, s6 que ndo dé para eu ir para 15 milhdes, entdo como é que eu faco
218 o ajuste para eu manter nesse valor hoje gasto e ampliar ainda e d4 acesso aos outros atendimentos, eu tiro
219  unico metade do que estd em duplicidade, eu tenho que tirar das minhas costas, entdo se existe essa
220  estratégia do governo federal de repassar para as drogarias, entdo o municipio arca com os que ele nfo
221 passam. Sr. Edson diz entfio eu estou me comprometendo agora fazer um levantamento em todas as
222 farmacias populares do municipio e ver a relagdo que eles tém no momento para fornecer para nds usuérios
223  para passar para vocés. Sra. Presidente diz temos alguns itens de medicamento que nfo vio deixar de
224 existir, mas nesse momento estdo faltando, temos alguns medicamentos que estio na nossa lista da
225 REMUME que eles véo continuar, estdo na lista da padronizagfio porém por causa de fornecimento, por
226  causa de entrega, de saldo, de fornecedores estdo em desabastecimento nesse momento, nio é que eles
227  foram excluidos da lista, ndo tem o item' por falta do medicamento no mercado, por atraso do fornecedor e
228  tudo mais, ento se o medicamento x ndo tem na nossa farmécia no ¢ que ele nfo vai existir mais é que
229  esse momento ele estd em desabastemmento se pegar aquela lista de medicamento que é passado
230  mensalmente para os Conselheiros o item que esté4 14 é o item que vai continuar na nossa lista e af vocé vai
231 14 no estoque, o estoque estd baixo, estoque estd zerado porque existe desabastecimento, existe uma lista
232 que ¢ a RENAME que € o que o Ministério manda para o mum'cipio tem do municipio e tudo mais e tendo
233 no alto custo, o que acontece naquela hsta se o item estd ali ele vai continuar ali, mas ele pode estar zerado,
234 mas ele ndo vai ser suspenso € que neste momento por entrega do fornecedor ou por, algum problema nfo
235  tem o medicamento hoje, mas ele estd em vias, nés temos varios medicamentos estéo sendo normalizados o
236  abastecimento durante esse més ¢ o més de setembro, j& foram comprados e foi homologado o pregio
237  dentro de aproximadamente uns 15 dias vdo estar chegando nas unidades, entfo se pegar a lista de
238  medicamento que é mandado mensalmente para o Conselho e ver todos os itens 14 sdo os medicamentos
239  que estdo padronizados e vio contmuar sendo dlspomblhzado nas unidades de saude. Retomada da
240  Segunda Pauta. Andamento do processo administrativo n° 16 174/22 referente a aplicabilidade da lei
241  complementar 191/22. Sra. Presidente diz vamos retornarw a pauta anterior andamento do processo
242 administrativo n° 16.174 de 2022 sobre a aplicabilidade da lei complementar n° 191/22, esse processo
243 administrativo conforme deliberagdo do Conselho ele foi montado pelo Conselho mun1c1pal de saude e
244 protocolado junto a prefeitura e conforme deliberagdo do Conselho nés encaminhamos para o Secretario de
245  saude para que ele se manifestasse sobre toda aquela legislagdo que nés anexamos naquele momento e o
246  secretario da pasta mandou para admlmstraq;ao Sr. Fabio diz e hoje acabei de me atualizar sobre esse
247 processo a gente ligou para SECAD e a Paula verificou que esse processo esta dentro do departamento de
248 RH da administragdio desde o dia 29/06 para anélise e até o momento a gente ndo teve manifestacdo, entéo
249 eu ndo eu ndo tive acesso ao processo no caso eu como funciondrio mesmo néo passou por minhas méaos,
250  entdo eu ndo sei qual contetdo do processo e me comprometo a estar acompanhando, mas eu realmente néo
251  sei 0 que tem 14 dentro até entdo, eu sou parte interessada porque sou administrativo da satde, trabalhei na
252 pandemia e tive suspensos meus direitos tenho total interesse nisso e eu vou procurar saber o que estd
253  acontecendo agora com o apoio do Conselho ¢ melhor. Sr. Elcm dlZ eles tm um prazo especifico para dar
254  uma resposta ou nfo. Sr. Fabio diz ¢ 6bvio que a gente' né depois de 2 meses pode cobrar um
255  posicionamento, mas via de regra de acordo com a lei orgénica é 15 dias tteis para que a administraco
256  responda e pode prorrogar por mais 2 vezes, mas independente disso a gente pode cobrar. Sra. Presidente
257  diz a gente poderia deliberar o Conselho mandando um oficio de repente para o prefeito porque ele esta
258  dentro de uma outra Secretaria, eu acho ¢ que néo cabe ao Conselho questionar o secretario da administrag¢do
259 ao qual o RH ¢ subordinado, entfio eu acho que a gente tem\ dentro deliberar um oficio para o prefeito
260  solicitando informagdes de posicionamento e os prazos para a uma manifestacio sobre esse processo. Sra.
261  Presidente pergunta se alguém tem alguma duvida. Todos aprovam a deliberacfio para envio de oficio ao
262 Sr. Prefeito solicitando posicionamento sobre andamento e prazos referente ao processo administrativo n°
263 16.174/2022. Quarta Pauta. Regularizacio/adequacio do cargo de agente de zoonoses para agente de
264  controle de endemias. Sra. Presidente diz proxima pauta ¢ a reoularlzaq:ao/adequaqao do cargo de aoente
265  de zoonose para agente de controle de endemias. Sra. Margarete dlZ os agentes de zc)%moses eles estao ng, ’
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266  diretoria de saude coletiva, eles fazem parte do centro de cont'rolefde zoonoses, estdo sobre a diretoria de
267  saude coletiva, como a pauta é do Sr. Marcelo gostaria de saber qual o questionamento para eu poder
268  explicar. Sr. Marcelo diz varios vieram me procurar e eu acabei ficando com dividas, eu peguei os
269  pareceres do sindicato e li tudo, eu entendo que o agente de zoonoses tem um nivel de exigéncia do cargo,
270 o de endemias os pareceres eu peguei ele de tudo isso dai eu eu nfio entendo e de acordo ali vocé tem um
271  agente de zoonose vocé tem um nivel de exigéncia do cargo ou agente de controle de endemias vocé tem
272 um outro nivel de exigéncia, mas a principal divida que eles falam é que o governo federal mandou um
273 repasse para que seja feito um reajuste salarial e determinou que fosse alterado a nomenclatura do cargo no
274 CNES de agente de zoonose para agente de endemias, entfo a duvida maior deles é por que no CNES eu
275  sou agente de endemias porém no cargo eu ndo posso ser, para eles € isso que acontece, a maior duvida é
276  essa, o governo mandar o dinheiro foi alterado o meu CNES para agente de endemias, mas agora o meu
277  cargo ndo pode ser alterado para que eu possa receber o dinheiro, é isso que a bagunca a cabeca deles e
278  acaba dando essa polémica. Sra. Margarete diz faz um tempo que eles entraram com um processo é no
279 juridico, esse processo ele ndo passou aqui pela minha d1reto;1a, mas pelo que eu entendi eles entraram
280  nesse sindicato e veio a resposta para eles com a negativa de'alteragdo de nomenclatura do cargo, agora
281  acho que em maio e junho agora de 2022 veio a questfio do aumento do piso salarial tanto do agente
282 comunitario de saude quanto do agente de combate a endemias, essa informac#o veio para gente, eu fiz um
283 memorando e encaminhei para o nosso RH para que encaminhasse para administragdo para eles se
284  pronunciarem nesse sentido a nivel de questionamento mesmo € a 1nforrna<;ao do valor veio através do
285  fundo municipal informando que esse valor ia entrar em conta e al criou-se todo um mecanismo, foi
286  montado um processo para admlnlstragao nos temos recebido aqui os agentes de zoonoses para conversar,
287  nds ja marcamos uma reunifo com o juridico também, entdio na préxima semana e j4 avisamos as pessoas
288  que sdo responsaveis pela comissdo, entfo o juridico vai estar recebendo esse pessoal para estar e tem um
289  processo correndo para ver exatamente isso, para estar K respondendo se ha possibilidade dessa
290 reestruturagdo e se ndo for possivel o que o munlclplo tem que fazer a gente abriu varios canais de didlogo,
291  eles ja vieram aqui j4 conversaram comigo, ja conversaram com a Elisabeth do fundo municipal que tem
292 conhecimento da verba € j4 estamos marcando com o juridico e a gente estd alinhando para ver para eles da
293 melhor forma possivel para resolver a situagio. Sr. Marcelo diz minha duvida era essa, entiio vamos
294 esperar a reunido com Dr. Danilo para a gente saber qual a orientagfo dada a eles, se vocé puder passar
295  para gente o que foi dito agradeco. Sra. Derci diz eu quero fazer um complementacéo porque a gente viveu
296  esse processo todo desde a lei n° 11.350/2006 quando ela prev1a essa questdo tanto os agentes de endemias
297  quanto os agente comunitario de saide com o vinculo direto com a administra¢@o publica, ou seja aqueles
298  municipios que tinham funcionérios na €poca agente comumtano de satde pela terceirizada por ONG,
299  Santa Casa ela teria que criar o cargo pubhco ou 0 emprego pubhco na época Caraguatatuba optou pela
300  criagdo do emprego publico com vinculo CLT para os agentes comunitarios de satide, porém como a gente
301  jatinha na época o agente de zoonoses que tinha um vinculo direto com a prefeitura e estatutirios com o
302 concurso e ficou estabelecido que n#o ia criar naquele momento e depois as legislagdes elas vieram dando
303  algumas denominag¢Ges em relagao por ‘exemplo em 2010 saiu o portaria do Ministério n ° 1007 de 2010
304  que ela pedia que os municipios integrassem as agdes de controle de zoonoses ou de ‘controle de endemias
305  para a estratégia de saiide da familia para trabalhar em conjunto com o ACS, entfio 0s municipios muitos
306  ndo aderiram a essa proposta do Ministério da Saude e os agentes de endemias continuaram trabalhando
307  centralizados em vigildncia, entdo existe uma série de questdes a serem estudadas em cima dessas
308  portarias, mas isso ndo tira também a denominaggio do controle da agente porque na prépria portaria dizia
309  que era conotado o agente de endemias pelo Ministério da saiide, mas também para outras denominacdes,
310  municipios e estados que tivesse outras denominagdes cons1derando o controle ambiental, controle animal
311 e as zoonoses e endemias, entdo o municipio quando foi 1mped1d0 em 2015 pela portaria que adequasse o
312 CBO e acertasse as denominagSes néo foi feito, entfio com isso agora chegou no momento que vai ter que
313 acertar de uma forma ou de outra ou criando outros cargos ou dando um encaminhamento nos cargos
314  existentes € uma questdo que agora o juridico tem que enfrentar essa situacdo, entdo volto a dizer tudo
315  aquilo que € direito do trabalhador ndo tem lei que tire, entdo se tem direito ou néo tem, se for direito a
316  maxima ¢ o acordo, entdo assim eu acho que ¢ um momento de os agentes ter uma certa paciéncia porque
317 também n#o d4 para ficar falando que a gente esta roubandmdmhelro de ninguém até porque o recurso /
318  agabou de entrar no fundo e lembrar que o municipio arca com férias, 13°, com outros encargos € /(L /
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319  insalubridade e esse recurso também n&o vem para custear isso, mas que a gente reconhece o trabalho dos
320 agentes de zoonoses como fundamental para o municipio. Quinta Pauta. Estrutura do COMUS. Sra.
321  Presidente diz a proxima pauta é do Conselheiro Edson, estrutura do COMUS. Sr. Edson diz essa
322 pauta Presidente e Conselheiros eu trouxe porque hd um comentario que a Secretaria vai ser mudada e na
323 reunido da mesa diretora que estavam presentes Priscila, Sra. Julia, eu e o Sr. Luis veio como ouvinte e eu
324  questionei que a Secretaria vai mudar e o Conselho eu tinha pédido para ver quando foi a deliberagdo da
325  Secretaria saindo daqui para ir para o Jaraguazinho porque existe muitos comentédrios quanto a dificuldade
326 de se locomover daqui para 14 em época de férias, feriado e nds vivemos aqui no centro do litoral norte é
327  sempre muito dificil e por outro lado a lei de fala de funcionamento de livre acesso para a comunidade,
328  para participagdo social de todos os cantos da cidade sendo que 14 é mais dificil, a gente sabe que venha
329  diretamente oficial da Secretaria porque se nfio veio da Secretaria também n#o veio do Conselho porque
330  nfo sabe se isso ird ocorrer ou n#o, eu preocupado se o Conselho vai com a Secretaria para l4 ou mesmo
331  que nem mesmo fomos convidados para ir na nova Secretaria aonde vio colocar o Conselho também sem a
332 deliberagéo do Conselho, entfio a Presidente levou a gente para 14, eu vou falar é escondido, € dificil acesso
333 sim, época de temporada, porém aquela estrutura ndo foi feita para ser a Secretaria de saude todo mundo
334  sabe quer era para ser um asilo, porém quando eu cheguei 14 e vi a estrutura eu vi que é uma estrutura
335  respeitavel, a Secretaria de saide merece um espaco mesmo que faz tempo que esté pelejando para ir de
336 um lado para o outro, eu estou colocando s6 a minha opmlao aqui como Conselheiro da dificuldade do
337  acesso dos funciondrios ou mesmo dos usudrios e a questio para o Conselho, eu vi ndés temos um lugar
338  bonito que seria nossa sala da nossa Secretaria executiva do Conselho, lugar bonito bem agradavel s6 que
339 nada disso foi deliberado, mas eu acho que é um lugar legal sim, porém a dificuldade grande do acesso,
340  mas tudo isso se muda logistica de trinsito, mas 14 é um espago bom para isso, eu gostei, porém com tudo
341  eu queria falar aqui sobre a estrutura de um conselho a estrutura do Conselho, 14 da para ser sim o
342 Conselho, s6 que isso nfo sou eu que vai decidir quem vai de01d1r sdo os Conselheiro, mas eu achei um
343 lugar bom, porém haja vista nds nfio podemos deixar de falar do lugar, da regifio que é uma regido
344  problematica como os usuérios de droga pela questéio de biqueira que tem préximo, a estrutura é boa, mas
345  nos temos alguns problemas a locomogéo em férias, feriado, o local que a gente vai ter que ter fazer uma
346 logistica de dnibus, nés temos também que ter uma despesa mais com seguranga que vai ter que ter uma
347 seguranga especial 14 no prédio, entdo estou colocando os problemas, também falei que € bom o lugar e
348  falei os problemas que tem até chegar 14, agora nés temos que fazer, nés do Conselho nos temos que fazer
349  com que se torne facil ir até 14 e voltar e que o lugar 14 seja um lugar de seguro para todos, a minha
350  proposta a minha proposta antes de colocar a estrutura do Conselho que a estrutura vai ser 14 a estrutura
351  administrativa, a sala para que a gente possa ter um acesso a comunidade vai ser 14 também, entfo isso que
352 a gente tem que debater, vamos fazer em outro lugar as salas das nossas reunides que a gente nem sempre
353  vai ficar hibrida, vai ter um momento que vai ter que ser presencial, todos tém que participar
354  presencialmente, entdo antes do Conselho deliberar para fazer parte integrante e ser compartilhado o
355  ambiente do Conselho municipal de satde, eu gostaria que a Secretana municipal de saude na gestdo do
356 Dr. Gustavo e da Derci colocasse para deliberar pelo Conselho, o Conselho deliberava o local da Secretaria
357  municipal e automaticamente ja deliberava também o local do Conselho municipal junto com a Secretaria
358  para a proxima reunido. Sra. Presidente diz a mudanca da Secretaria de saude € um fato consumado, ela
359  val mudar para 14 ela, j4 vem sendo adequada como o senhor mesmo foi 14 e viu para atender a Secretaria
360  de saude a estrutura como vocé falou & 6tima, as salas sdo maiores, s3o mais arejadas, a localizacdo néo é
361  das melhores talvez ndo seja, mas existem vérios fatores, masitodo o transito, toda a estrutura esté sendo
362  organizado para que atenda nfio s6 a populagdo, mas os funcionrios também que depende de 6nibus,
363  depende de trdnsito, 14 tem estacionamento para todo mundo, na rua, mas é a mesma coisa que o
364  eslacionamento aqui hoje, dentro do contexto colocado a questdo das reunides comecarem a voltar a ser
365  presencial, a principio elas ainda v&o continuar a ser hibridas, um lugar onde a gente fazia as reunides
366  presenciais era no auditorio da UPA, entao a gente teria que depoxs se as pessoas virem mais presenciais e
367 que a nossa sala nfo comporte ai a gente tem que pensar num lugar maior para comportar esses
368  Conselheiros, 14 no prédio novo tem uma sala mais ou menos do mesmo tamanho e que vai ficar na mesma
369  distribui¢do aqui, a sala de reuniZo 14 no prédio novo ela é mais ou menos desse tamanho e tem uma outra
370  sala menor que € das reunides com menos nimero de pessoas quando no Conselho as pessoas forem mais
371  pré-ativas em participar presen01almente e a gente vir que néo comporta a nossa sala de reunido a Oe}lteL
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pode buscar alternativas, tem a videoteca no centro, tem a UPA onde se fazia as reunides anteriormente e é

um assunto que a gente pode discutir quando chegar o0 momento. Sr. Marcelo diz com foi questionando a
distdncia e localizacdo e a possibilidade de estar usando o auditério da UPA para as reunides, qual a
possibilidade da sala do Conselho ser no CEM/CEO. Sra. Presidente diz mas é uma unidade de saude,
nem todo mundo quer ficar dentro de uma unidade de satde. Sr. Elcio diz as salas de 14 sdo muito
pequenas. Sra. Presidente diz quando ocorrer a demanda da quantidade de Conselheiros que se fizerem
presentes e a gente identificar que a sala de reunifio aqui ou 14 no prédio novo nfio comportar o niimero de
Conselheiros af a gente pensa na alternativa de mudar de local porque mesmo aqui os Conselheiros da
Secretaria de satde representantes do poder ptblico e os trabalhadores muitos mesmo dentro da Secretaria
eles ficam ainda em reunifo on-line dentro da sua sala, entfo eli acho que € uma demanda que a gente pode
mais para frente resolver, todo mundo concorda, tem alguma coisa a opor ou quer complementar. N&o
houve manifestagdo contraria. Sexta Pauta. Painel COVID/Vacinacio e Dengue. Sra. Presidente diz
proxima pausa e ultima Painel COVID, vacina¢@io e dengue, quem vai fazer a apresentacio é a Enf.
Alexandra. Sra. Alexandra comeca a apresentacdo. Sra. Alexaridra diz se alguém tiver alguma duvida para
esclarecer estou a disposi¢do. Sr. Edson diz eu vi ali que diminuiu o nimero de pessoas que tomaram a
terceira ou quarta dose, mesmo assim a gente tem um tem poucos casos. Sra. Alexandra diz tem caso, o
importante € que diminuiu a questfo da mortalidade e das internacdes, mas a gente analisa os casos de
obito e alguns 6bitos que ocorreram foram em pessoas que n3o tomaram vacina ou que nfio completaram as
doses. Sra. Presidente diz que da dengue quem vai apresentar ¢ a Sra. Valéria. Sra. Valéria faz a
apresentagd@o. Sra. Valéria diz que a ADL de julho deu 1.3. Sra. Presidente diz os indicadores comprovam
que s6 o poder publico com as atividades educativas e tudo mais ndo resolve tem que ter a participacdo da
populacéo para que a gente possa impactar nos nimeros. Sr. Edson pergunta nio tem como usar aqueles
servigos de drone para poder solucionar essa situacio desses i im6veis fechados. Sra. Valéria diz precisa de
ordem judicial, € uma coisa mais acima que foge da ordem do trabalho do dia a dia. Sr. Elcio pergunta foi
feito isolamento para ver qual o tipo de virus que est4 acontecendo em Caragud. Sra. Valéria diz o estado
que tem um programa desde julho a partir da semana epidemiolégica do nimero 24 e a partir do dia 4 de
Julho o estado langou um programa que se chama as unidades sentinelas e toda semana a gente precisa
enviar dois casos para o estado para que eles dentro daqueles! pacientes que sdo considerados elegiveis o
estado agora ele faz um monitoramento eles que isolam e fazem esse controle do tipo de virus circulante,
aqui em Caraguatatuba assim como em todo litoral € o tipo 1 e tipo 2 que estd predominando aqui, mais o
tipo 1. Sra. Presidente diz era a nossa pauta de hoje quero lembra-los que agora as 18h temos o curso 0
terceiro dia 14 no colégio da Estrela Dalva no Avelar. Sra. Presidente encerra a reunifio as 17h00.

Milena Sales Balague de Oliveira lavrei a presente Ata que segue para leitura e aprovaggo de todos. /
Dr. Gustavo Alexey Boher Lopes (titular) 2 AUSENTE

Sra. Derci de Fatima Andolfo (suplente)' IENRYZP

Sra. Margarete Soares de Oliveira (titular) {3\&7%\/&@\«

Sra. Amélia Maria Ferreira (suplente) | QXiJSENTE

Sra. Priscila Meyer (titular) _ | E Nan\e K \

St. Fabio de Souza Cabral (suplente) ! . 'AUSENTE }/

Sra. Ana Lucia Cusato de Paula (titular) | 'AUSENTE. ‘

Sra. Jaqueline Barbosa Fernandes (suplente) | /6/%

Sra. Joana D. L. Valverde Martins (titular) .~ AUSENTE

Sra. Silvia Franco Eller (suplente) ' AUSENTE

Sr. Luis Marcelo F. Prado Soares (titular) A ; ()
Sr. Otavio da Silva Pereira (titular). | g il : // \ /
Sr. Elcio Barsoti Filho (titular) | M
Sra. Marina Bellato (titular) C____rppttat
Sra. Alexandra M. Fonseca do Nascimento (suplente) ‘ /%d A

Sr. Arthur Reis Caldas (suplente) | . . AUSENTE

Sra.Valeria Cristiane Rosa e Silva (suplente) RN
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Sr. Antonio Carlos de Carvalho (titular) |

AUSENTE

Sr. Alex Waltersdorf (suplente) AUSENTE )
Sra. Julia de Fatima Umbelino (titular) ANt —
Sra. Maria José Oliveira Terra (suplente) AUSENTE

Sra. Adriana Martins da Silva (titular) AUSENTE

Sr. Manoel Carvalho de Araujo (suplente) : AUSENTE

Sra. Paula Bastos Rosa (titular) AUSENTE

Sra. Gisele dos Santos Borges (suplente) AUSENTE

Sra. Maria José Lopes Pereira (titular) AUSENTE

Sra. Lucelena Aparecida Firmino (titular) AUSENTE

Sra. Adila Adriana da Silva (suplente) ' AUSENTE

Sr. Edson Mendes do Amaral (titular)
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Sr. Paulo Roberto dos Santos (titular) AUSENTE
Sra. Maristela Miranda (suplente) AUSENTE
Sr. Adelson Marcelo Leite (suplente)
Sr. Luis Carlos Gongalves (titular) AUSENTE
Sra. Maria Apparecida Waack (suplente) AUSENTM -
Sr. Sergio Augusto Garcia (titular) J[ M\z\l\
Sr. Yuri Belatto (suplente) AUSENTE )’
Sra. Sandra Maria Salles Bachi (titular) AUSENTE
AUSENTE

Sra. Alessandra Aparecida Ferreira Antunes (suplente)




